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Erster  Band, 


Bon  n , 

1)  e i Eduard  W eher. 

1 8 3 4.  ^ 
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Vorwort. 


Wir  beabsichtigen  eine  vollständige  Operationslehre  für 
Geburtshelfer  zu  geben  und  glauben,  dass  in  derselben  alle  Ope- 
rationen abgehandelt  werden  müssen,  welche  dem 
weiblichen  G e s ch  1 ecli  t s app  a r at  e eigenthümlich  sind. 
Wenn  die  Geburtshelfer  bisher  mit  einer  viel  beschränkteren  Reihe 
von  operativen  Hulfeleistungen  vorlieb  nahmen  und  für  ihr  Fach 
keine  grösseren  Anforderungen  kannten,  als  die  in  den  gewöhnlichen 
Handbüchern  des  Faches  nothdürftig  erfüllten,  so  sündigten  sie  an 
dem  Theile  der  Heilwissenschaft,  welchen  sie  cultivirten,  ungefähr 
in  demselben  Maasse , in  welchem  es  der  Augenarzt  gethan  haben 
Würde,  der  sich,  im  Operativen,  blos  mit  der  Lehre  von  der  Staar- 
operation  begnügt  hätte,  alles  Uebrige  aber,  als  etwas  seinem  Wir- 
kungskreise völlig  Fremdes,  zu  betrachten  geneigt  gewesen  wäre. 

Der  vorliegende  erste , zur  grösseren  Bequemlichkeit  in  zwey 
Bände  gesondert^  Theil  umfasst,  in  ausführlicher  Darstellung,  die 
gesammte  operative  Geburtshülfe  d.  h.  alle  diejenigen 
Operationen,  welche  man  als  vorzugsweise  oder  rein  geburtshülfliche 
anzunehmen  die  Gewohnheit  hat. 

Die  Wissenschaft  gleicht  dem  fruchtbringenden  Erdreiche  in  dessen 
Schooss  unzählige  Keime  schlummern.  Von  der  Art  des  Anbaues 
und  dem  Segen  des  Himmels  hängt  es  ab,  ob  und  wie  viel  und 
welche  Saat  gedeihen  werde.  Durch  unseren  Fleiss,  unser  ämsiges 
Streben  bauen  wir  die  Wissenschaft  an,  und  unser  Talent,  unsere 
geistige  Kraft  sind  der  Segen  des  Himmels.  Den  Werth  der  Emdt© 
bestimmt  die  öffentliche  Meinung.  Mit  Verlangen  sehen  wir  ihr 
entgegen,  um  zu  erfahren,  was  wir  geleistet  haben:  die  befriedigte 
Stimme  der  eigenen  Brust  kann  dazu  nicht  genügen!  — 
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Wir  hal)en  ohne  Scheu  unsere  Meinung  ausgesprochen  Über  die 
Arbeit  Anderer  und  sehen,  für  unser  Werk,  demselben  Verfahren 
entgegen,  denn  nur  auf  diesem  Wege  wird  das  Gute  gefördert,  das 
Rechte  erkannt.  Doch  wünschen  wir,  dass  unsere  Meister  uns  ihre 
Bekanntschaft  gönnen , dass  auch  sie  uns  mit  derselben  Liebe  zur 
Kunst,  mit  gleicher  Unpartheilichkeit  und  mit  gleich  warmem  Ver- 
langen, das  Wahre  zu  erreichen,  entgegentreten  mögen,  womit  wir 
unser  Buch  vom  Anfang  bis  zum  Ende  schrieben.  — 

So  weit  als  es  uns  möglich  und  mit  den  vorgezeichneten  Gränzen 
vereinbar  erschien,  haben  wir  nach  Vollständigkeit  der  Thatsachen 
gestrebt,  und  uns  eine  gleichförmige  Bearbeitung  der  einzelnen 
Operationen  angelegen  seyn  lassen.  Auch  erachteten  wir  es  für 
eine  unerlässliche  Pflicht,  nirgends  die  nöthigen  und  ausgesuchten 
literarischen  Nach  Weisungen  fehlen  zu  lassen,  welche  von  eini- 
gen, besonders  ausländischen,  Schriftstellern,  auf  eine  so  höchst  ober- 
flächliche, allerdings  aber  sehr  bequeme,  Weise  behandelt  werden. 
Dieser  Theil  unserer  Arbeit  war  uns  jedoch  ein  besonders  mühsamer, 
da  wir  uns  nur  gar  zu  häufig  zu  überzeugen  Gelegenheit  fanden, 
wie  wenig  gewissenhaft  in  der  Bezeichnung  der  Quellen,  selbst  von 
den  Ausgezeichnetsten  , verfahren  wird.  Die  unausbleibliche  Folge 
davon  war  für  uns,  eine  zum  bei  weitem  grössten  Theile  erneute 
Revision  des  ganzen  Materiales,  die  wir  uns  denn  auch  nach  Kräften 
und  nach  Maassgabe  der  zu  Gebote  stehenden  Hülfsmittel  haben 
angelegen  seyn  lassen.  — 

Die  Entscheidung  endlich  darüber,  ob  unsere  Arbeit  eine  zeit- 
gemässe  und  dem  Bedürfnisse  entsprechende  ist,  möge  dem  ürtheile 
derer  zustehen , welchen  sie  vorzugsweise  gewidmet  ist.  Das  Pub- 
licum aber,  dem  unsere  Schrift  gilt,  bezeichnet  Göthe’s  Wort  im 
Prologe  zum  Faust: 

Wer  fertig  ist , dem  ist  nichts  recht  zu  machen , 

Ein  Werdender  wird  immer  dankbar  seyn.  — 

Bonn,  am  3.  August  i833. 


Dr.  Kilian. 
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Einleitung. 


Naturae  solerliam  nulla  ars , tndla  manus  ^ tiemo 
oplTeje  consequi  potest  imitando. 

Cicero,  De  natura  Deorum 


JN  iir  ein  blutiges  Handwerk  war  die  Geburtsbülfe  bei 
dem  grössten  Tb  eile  unserer  früberen  Vorgänger  und  nicht 
mit  einem  einzigen  Striche  zu  grell  gezeichnet  ist  das  fin- 
stere Bild,  welches  uns  B.  öderer  entwirft,  als  er  in  we- 
nigen Zeilen  die  einzige  Hülfe  schildert , welche  man  in 
verflossenen  Jahrhunderten  bei  schwierigen  Geb urtsf allen 
zu  bringen  verstand  ^).  Antequam  doctiores  Medici , lianc 
y>scieniiam  exoriiaverunt , ohstetrices  non  minus  ac  Chirur^i 
y>artiß.cioruni  culmen  se  conscendisse  putarunt  , cum  Jerreurn 
mnstrumentum  injicere  fuerint  ausu  Quandocunque  enim 
y>longum  teinporis  intervallum  omnem  a natura  petendam  opem 
y*elusitj  unanimi  ore  exlraliendus  foetus  censebatur,  Nec  bre- 
y^vior  methodus  unco  innotuit.  Quo  quidem  armatiis  Cid- 
'>u'urgus,  stipata  obstetrix^  ad  parturientem  accessit,  nulla  nec 
T*causae  y nec  situs  ratione  habita:  mox  temerario  jactu  intro- 
y>misit , ad  primam  obviam  particulam  Jirmavit  ^ forti  manu-> 
y>brio  traxit , viribusque  d^cientibus  socium  junxit»  Egre-* 
>'>ghim  facinus  edidit , cum  saucias  foetus  partes  protraxit : 
y>cum  vero  dilacerata  mater  periit,  magno  aiisu  se  excidisse 
y>putavit.n  — Konnte  eine  solche  Kunst,  deren  vorzüglich- 
ster Yortheil  in  einem  planlosen  Zerstückeln  eines  Kindes, 


i)  Röclevev,  J.  Ge.  Oratio  de  artis  obstetriciae  praestantia  etc, 
p.  a8.  29. 
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Einieitung. 


es  moclite  lebend  oder  todt  seyn,  bestand,  auf  die  Aner- 
kennung des  wahren  Arztes  und  Mensclienfreiindes  rechnen, 
dessen  höchstes  Bestrehen  auf  E r h al  tun  g und  nicht  auf 
Zerstör  u n g gerichtet  ist  ? Rann  es  Erstaunen  erregen , 
wenn  sich  fast  Jeder,  der  auch  nur  die  Vorhallen  des  Tem- 
pels der  Isis  betreten  hatte,  scheu  vor  den  befleckten  Die- 
nern Liicinens  zurückzog  und  für  ein  unwürdiges  Geschäft 
das  ihrige  hielt,  dessen  Zweck  ein  so  tief  verkannter,  des- 
sen Hülfsquellen  so  grausame  waren  ? Kann  man  sich  wun- 
dern, wenn  durch  die  Hände  solcher  Jünger  ein  Zweig  der 
Heilwissenschaft,  der,  *wäre  er  auf  rechte  Weise  gepflegt 
worden,  die  köstlichsten  Früchte  getragen  hätte,  zum  dür- 
ren Heisse  wurde?  wenn  auch  die  letzten  Spuren  von  zeit- 
gemässer  Hülfe,  welche  uns  in  den  Schriften  des  classischen 
Alterthumes  aufbewahrt  wurden,  seihst  bis  auf  die  Rücker- 
inneriing,  in  der  praktischen  Ausübung  des  Faches  verloren 
gingen.  Denn  in  der  That , es  zeigte  sich , dass  das  von 
C eis  US  uns  üherlieferte  , von  der  Aspasla  und  dem 
A e ti ii  s V o n A m i d a zu  erfreulicher  Aushildung  gebrachte, 
unschätzhare  Mittel  der  Wendung  auf  die  Füsse,  so  voll- 
ständig in  Vergessenheit  gerathen  war,  dass  es  gleichsam 
wieder  von  neuem  geboren  werden  musste  , um  lebend  in 
das  Leben  zu  treten.  Frühzeitig  schon  und  vermuthllch 
wegen  seiner  grossen  Schwierigkeiten  in  der  Ausübung  bei 
vernachlässigten  Fällen , die  damals  ungemein  häufig  Vor- 
kommen mussten,  in  Verfall  gerathen,  wurde  dieses  unver- 
gleichlichen Rettungsmittels  Andenken  in  den  rohen  wund- 
ärztlichen Schulen  der  arahischen  Aerzte  im  zehnten  und 
eilften  Jahrhundert  fast  gänzlich  ausgerottet,  und  ln  der  un- 
mittelhar  darauf  folgenden  , für  die  Geburtshülfe  so  höchst 
bejammernswerthen  Zeit,  wurde  wahrlich  kaum  jemals  das 
Bedürfniss  gefühlt , an  die  Stelle  der  das  Kind  zerstük- 
kelnden  Werkzeuge  ein  milderes  Verfahren  treten  zu  sc- 

vj 

hen.  Doch  auch  diese  Zeit  der  tiefsten  Erniedrigung  sollte 
durch  ein  glückliches  Zusammentreffen  von  Umständen 
ihr  Ende  erreichen  und  es  glänzt  hier  vor  allem  ein  kur- 
zer Zeitraum  von  hundert  Jahren,  in  welchem  vorzugs- 
weise Frankreichs  Geburtshelfer  da>s  neue  und  glücklichere 


Einleitung. 
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Zeitalter  begründeten.  Männer  wie  G u i H e m e a u , M a u- 
r i 0 e a ii,  d e 1 a M o 1 1 e,  P a ul  P o r t a 1,  P e u,  wie D e v e n- 
t e r , V a n II  o o r n etc.  sind  als  die  wahren  Schöpfer  unserer 
Wissenscliaft  anzusclien  und  sind  es  dadurch  geworden,  dass 
sie,  nach  einer,  auf  ilirem  Standpunkte,  treuen  Anschauung 
der  Natur,  die  Anwendung  der  schneidenden  Instrumente 
wesentlich  beschränkten  und  vor  allem  dadurch,  dass  sie 
die  Wendung  auf  die  F ü s s e aus  dem  Grabe  der  Zei- 
ten wieder  hervorriefen,  und  durch  sie  dem  Staate  wie  der 
Wissenschaft  gar  manches  kostbare  Lehen  erhielten.  Jede 
einzelne  Lehre  im  Felde  der  Gehurtshülfe  fing  an,  sich 
neu  und  häufig  besser  zu  gestalten  ; mit  dem  grösseren 
Rciclitliume  an  Hülfsmitteln  fing  aucli  der  Stand  des  Ge- 
burtshelfers ein  geachteter  zu  werden  an,  es  wendeten  sich 
ihm , der  nun  mit  der  Ehre  auch  reichlichen  Gewinn  ab- 
warf, die  Besten  und  Ausgezeichnetsten  zu,  und  es  erwachte 
so  allmählig  Liehe  für  das  Fach,  welches  der  Arzt  in  frü- 
herer Zeit  als  ein  seiner  unwerthes  ansah. 

Doch  wie  sich  das  Glück  selten  allein  einfindet,  so  geschah 
cs  auch  hier:  es  stand  der  Entbindungskunst  der  wesentlichste 
Fortschritt  noch  bevor.  JohannPalfyn  machte-4m  Jahre 
1723  die  g e h u r t s h ü l f l i c h e Zange  bekannt,  ein  Instru- 
ment, dessen  Einfluss  auf  die  ganze  Disciplin  dadurch  ein  un- 
berechenbarer geworden  ist,  dass  es  einem  genauen  Studio 
der  Natur  die  Bahn  brach , dass  es  die  blutigen  Schatten 
aus  der  geburtshülflichen  Operationslehre  immer  mehr  und 
mehr  verdrängen  half,  dass  es  Tausende  von  Leben  er- 
hielt, die  ohne  dasselbe  rettungslos  verloren  gewesen  wä- 
ren, und  dass  es  auf  allen  Seiten  der  jetzt  wahrhaft  hül- 
fe r c i c h e n Kunst  die  wärmsten  Freunde  erweckte.  Welch 
ein  gesegneter  Erfolg,  welche  reiche  Jahre  eröffneten  sich 
nun  der  Geburtshülfe  im  Allgemeinen  und  ihrem  operativen 
Theile  ins  Besondere  ! Was  leistete  nicht  der  kurze,  aber 
unvergleichliche  Zeitraum,  in  welchem  Levret,  Smellie, 
die  beyden  Fried,  B.  öde  rer,  Stein  d.  Aelt. , Sax- 
torph,  W.  Hunter,  Solayres  de  Renhac  und  Bau- 
de! oeque  lebten?  Vorbereitet  wurde  durch  die  Riesen- 
arbeit dieser  Männer,  die  mit  dem  glühendsten  Eifer  der 


6 


EinlcituniT. 

o 

Wissenschaft  lebten,  das  neue  Jahrhundert,  welches  in  den 
wenigen  verfiossencn  Jaliren  das  Uiiglaiihliche  leistete  und 
die  Gebu-rtskimde  so  aus]>ildete , dass  sie  selbstständig  da- 
steljend , den  verschwisterten  Zweigen  der  Heilwissenschaft 
nicht  mehr  hintan,  vielmehr  ihnen  in  den  meisten  Punk- 
ten gleich,  ja  in  vielen  weit  voranzustellen  ist.  Dank  sey 
dieses  vorzugsweise  Deutschlands  Geburtshelfern.  Auf  den 
festen  Grund,  der  in  der  klassischen  Scluile  der  beyden 
Fried,  besonders  des  Vaters,  gelegt  ward,  bauten  Kö- 
der er  und  Stein  d.  Aelt.  mit  Aemsigkcit  weiter  und  die 
reichbegabten  Lehrer  unseres  Vaterlandes,  den  ehrwürdigen 
Ko  er  an  der  Spitze,  vollendeten  mit  Kraft,  was  jene  so 
segensreich  begonnen  hatten.  Deutsehland  blieb  das  Pri- 
mat in  dem  Fache  gesichert  und  wie  stolz  mit  allem  Rechte 
Frankreich  auch  auf  seinen  B a u d e 1 o c q u e und  seine 
Lacliapclle,  England  auf  seinen  M e r r i m a n und  John 
Bur  ns  seyn  mogten  : die  wahren  Verdienste  deutscher  Ge- 
hurtslielfer  zogen  dennoch  mächtig  die  Waagschaale  zu 
iliren  Gunsten  hernieder. 

Der  grossartigsten  Verbesserungen  erfreuten  sich,  hier- 
bei vor  allem  die  g e b u r t s h ü l f 1 i c h e n O-p  e r a t i o n e n, 
denn  nicht  wie  ehemals  wollte  man  verhihren,  wo  man  nur 
das  Kind  he?' aus  zu  ziehen  (daher  die  E mb  r y ul  c i a so 
viel  wie  Gebiirts hülfe  hiess)  dachte  und  das  Wie  hierbei 
gar  nicht  berücksichtigte,  ja  nicht  berücksichtigen  konnte, 
da  es  nur  zwey  in  ihren  Wirkungen  stets  gleiche  und.ver- 
derbliclie  Mittel,  nehmlich  das  Zerschneiden  und  Perforl- 
ren  gab:  sondern  lebend  wollte  man  die  Kinder  haben. 
Der  erste  Schritt  welcher  gethan  werden  musste , bestand 
demnach  darin,  den  Missbrauch  der  schneidenden  Instru- 
mente abzustcllen,  was  auch  geschah,  und  als  später  die  Er- 
findung der  unschädlichen  Kopfzange  vieles  dazu  beitrug, 
einen  noch  kräftigeren  Damm  gegen  jenen  Missbrauch  zu  er- 
heben , war  sie  allein  doch  nicht  im  Stande  alles  zu  be- 
werkstelligen, denn  cs  gab  nicht  nur  manchen  mächtigen 
Feind  des  neuen  Instrumentes,  einen  W.  Hunter  z.  K., 
sondern  sie  erwarb  sich  leider  zu  viele  Verehrer,  die  ihr  und 
ihrem  guten  Werke  mehr  schadeten,  als  ihre  Feinde,  wä« 
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rcn  diese  aucli  noch  viel  zahlreicher  gewesen.  Das  Bedürf- 
nlss  einer  heilsamen  Einschränkung  der  Instrumenta Ihülfe 
hlieb  somit  auch  jetzt  noch  ein  beinahe  eben  so  tiefgefühl- 
tes als  auch  früherhin,  und  wird  es  bleiben,  so  lange  un- 
saubere Hände  in  Masse  das  edle  Fach  der  Geburtshülfe 
schänden  und  selbst  in  unseren  Tagen  dürfen  wir  laut  dar- 
über Beschwerde  führen  , dass  noch  bei  weitem  nicht  der 
rechte  Weg  gefunden  ist.  — Wollen  wir  uns  auch  auf  das 
bestimmteste  fern  halten  von  den  unausführbaren  , zum 
Thcil  aber  schon  früher  durch  Viardel,  de  la  Motte 
und  Deventer  vorbereiteten  Plänen  eines  Crantz, 
Hunter,  M a w b r a y , S a c o m b e und  ihrer  Anhänger, 
die  ohne  Weiteres  die  Anwendung  eines  jeden  Instrumen- 
tes verdammten  , so  werden  wir  es  dennoch  für  durch- 
aus zeitgemäss  erachten,  wenn,  so  wie  in  verflossenen  Zei- 
ten in  den  Schriften  von  G 1 a d b a c h *),  D e i s c h Lau- 
r e n t G i s i '^),  L o s c h g e D o b n e r S t e i d e 1 e 
]\"  i s s e n Venus  und  anderer,  die  Vortheile  und  Kach- 


1)  Gladbach,  Corn.  Diss.  med.  inaug.  sist.  instrumenta  in 
quovis  partu  difficili  et  practernatiirali  non  nisi  summa  ur- 
gente necessitate  esse  in  auxilium  vocanda.  Lugd,  Bat,  1732.  4. 

2)  Deiscb,  Joh.  Ähdr.  Diss.  med.  chir,  inaug.  de  necessaria  in 
partu  praeternaturali  iustrumentorum  applicationc.  Argen- 
tor.  1740.  4* 

3)  L.aurent,  Claud.  Hil.  Diss.  med.  de  usu  et  abusu  instru- 
raentorum  in  arte  obstetricia.  Argenlo-r.  1774*  4- 

4)  Gisi,  Jos.  Diss.  inaug.  de  nccessario  insti  r/mentorum  in 
arte  obstetricia  usu.  Argentor.  177b.  4* 

5)  Losch  ge,  PV,  Heny.  De  medicina  obstetricia  agente  et  ex- 
pcctante  Diss.  inaug.  Erlangae , 1 7801.  4* 

6)  Dobner,  Joh.  Henr.  Giiil.  Diss.  inaug.  med.  obst.  de  in- 
striimentorura  applicandorum  necessitate,  tempore  ac  modo 
jiisto  et  optimo  in  arte  obstetricia.  Jen.  178S.  4* 

7)  Steidele  Raph.  J.  Lehrbuch  v.  d.  unvermeidlichen  Ge- 
brauche der  Instrumente  in  der  Gehn rts-HTilfe.  Wien,  1 774.  8. 

8)  Nissen,  Wald,  Bemerkungen  über  den  Missbrauclr  der  In- 
strumente in  der  Gebiirtshrdfe.  Hamhg.  i8o5.  8. 

9)  Venus,  Car.  Joh.  Alex.  Diss.  in.  med.  de  instrumentoriua 
obstetriciorum  munero  dimiuLiendo.  Jenne,  1829.  4* 
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theile  der  Instrumentalhiilfe  von  Zeit  zu  Zeit  beleuchtet 
würden  , denn  nicht  olt  und  nicht  vielseitig  genug  kann 
der  Gegenstand  besprochen  und  die  warnende  Stimme  ge- 
hört werden.  Operationen  wird  wohl  der  Geburtshelfer  in 
der  Ausübung  seiner  Kunst  immer  zu  verrichten  haben, 
und  zu  keiner  Zeit , das  können  wir  mit  frischem  Muthe 
behaupten , werden  sie  uns  entbehrlich  werden , ja  nicht 
einmal  die  blutigsten  werden  sich  verdrängen  lassen  , da 
Wunder  sicli  nicht  ereignen  und  ohne  sie  die  Sache  un- 
denkbar bliebe.  Sehen  wir  Ja  doph,  dass  in  verzweifel- 
ten Fällen  die  Natur  selbst,  da  wo  sie  retten  will,  nicht 
anders  kann,  als  sich  auf  eine  ähnliche  Weise,  wie  wir  es 
tliun , zu  helfen  und  ist  es  doch  nicht  ohne  Grund , wenn 
man  behauptet , diese  grosse  Meisterin  sey  auch  hier , wde 
überall , uns  Lehrerin  gewesen  ').  y>Annotatio  naturae  ar- 
tem  peperiu  Cic,  Doch  missbrauchen  wir  niclit  die  Macht 
die  uns  geworden,  halten  wir  sie  in  den  gebotenen  Schran- 
ken , bedienen  wir  uns  ihrer  nie , ohne  uns  die  strengste 
B.echenschaft  gegeben  zu  haben  und  wir  werden  die  ural- 
ten Klagen  über  die  Frevel  in  unserer  Kunst  verstummen 
hören  und  die  Zeit  erleben,  wo  Schriften  wie  die  eben  ge- 
wünschten , keines  Blickes  mehr  sich  zu  erfreuen  haben. 
Dies  ersehnte  Ziel  ist  nicht  mehr  allzuferne : täglich  führt 
uns  der  bessere  Geist  und  der  sicherere  Blick , den  wir  in 
das  Walten  der  Natur  zu  thun  lernen,  ihm  mehr  und  mehr 
entgegen,  denn  täglich  wird  es  fühlbarer,  wie  nur  der  den 
Namen  des  Geburtshelfers  zu  tragen  werth  ist , der  weit 
in  das  Gebiet  der  Physiologie  gedrungen  ist,  und  auf  der 
Höbe  des  gebildetsten  Arztes  steht. 

Diese  Erkenntnisse  sind  die  Frucht  der  neuen  Zeit  in 
der  Geburtshülfe  und  sie  entwickelten  bis  zu  seiner  jetzi- 
gen Höhe  den  theoretischen  Theil  der  obstetricischen 
Operationslehre.  Doch  blieb  auch  der  praktische  nicht 


i)  Vei'gl.  Osiander,  Fr  Chr.  (?)  Zum  Bewei&e  , dass  uns  die 
Natur  selbst  die  geburtshüiflichen  Operationen  gelehrt  hübe. 
In  V.  S i e b o 1 d ’ s Journal  für  GeburUhülfe  ctc.  Bd.  "VliL 
Stück  2.  p.  321  serj. 
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zuriick,  indem  gleicLfalls  für  ihn  in  jenen  Erkenntnissen 
eine  reielic  Quelle  der  Vervollkommnung  lag : im  Beson- 
dem  aber  verdankt  er  1)  der  Verbesserung  d.  li.  der  Ver- 
ein f a e li  u n g der  I n s t r u m e n t e 2)  der  Zugänglich- 
keit der  geburtsliülfliclien  Lehranstalten  und 
vor  allem  3)  der  durch  van  H o o r n veranlassten  Aufnahme 
des  geburtshülflichen  Phantoms  in  den  Lehrapparat , seine 
jetzige  Gestalt  und  seine  wahre  Bedeutung , welche  aus- 
schliesslich das  Werk  der  neuesten  Zeiten  ist  und  wodurch 
die  geburtsliülfliclien  Operationen  zu  einem  der  grossar- 
tigsten und  zugleich  gewaltigsten  Mittel  werden,  die  der 
Schöpfer  in  des  xVrztes  Hand  gelegt  hat,  denn,  nicht  wie 
sonst,  ist  es  jetzt  des  Geburtshelfers  Aufgabe,  in  einem  schwe-* 
reu  Falle  das  eine  Leben  notlidürftig  zu  retten,  sondern 
seine  Pflicht  ist  es , die  Umstände  mögen  seyn , welche  sie 
wollen,  dahin  zu  streben,  Rind  und  Mutter  zu  erhal- 
ten, und  beyde  unverletzt  dem  Daseyn  wiederzugeben.  Hö- 
}jcr  stehen  diesemnach  die  Mittel,  über  welche  der  Ge- 
])iirtshelfer  zu  gebieten  hat,  als  die  wundärztlichen,  mit 
denen  sie  so  oft  verglichen  werden , denn  immer  äussern 
jene  einen  mehr  oder  weniger  tiefen  Einfluss  auf  zwey 
Leben  zugleich,  während  bei  diesen  ein  solches  Ereigniss 
nur  der  Zufall  herbeiführen  könnte,  und  ausserdem  erhalten 
jene  dadurch  auch  eine  viel  ernstere  Gewichtigkeit , dass 
ihre  Anwendung  beinahe  in  jedem  B’alle  in  demselben  Au- 
genblicke gebieterisch  geboten  wird,  wo  ihre  Vothwendig- 
keit  erkannt  worden  ist,  was  bei  diesen  nur  äusserst  sel- 
ten einzutreten  pflegt  ; das  Bedürfniss  die  Operationsme- 
thoden zu  indivldualisiren  tritt  dort  viel  lebhafter  hervor, 
als  liier ; es  können  die  Nelienwirkungen  in  den  erste- 
ren  Fällen  viel  erschütterndere  seyn,  als  in  den  letzteren, 
wie  dies  die  eben  nicht  seltenen  Ereignisse  von  unheilba- 
ren Verletzungen  der  Geschlechtsorgane,  von  B.issen  des 
Uterus,  von  tödtlichen  Blutungen,  Conviilsionen , Entzün- 

i)  Langsdorf’.  G,  fi,  ComuieaL  moci.  obst.  sistens  Phaiitas- 
maLum  etc.  breyem  Hisloriain.  Goelting.  1797*  4-  §•  P* 
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düngen,  Vereiterungen,  Spliacclirung  und  dgl.  des  Genital- 
Apparats  beweisen  , und  endlicli  ist  es  niclit  in  Abrede  zu 
stellen,  dass  die  geburtsliü [fliehen  Operationen  im  Ganzen 
genommen,  mühsamer  und  sehwieriger  in  ihrer  Ausführung 
sind,  als  die  chirurgischen.  — So  liegt  wohl  in  dieser  Pa- 
rellele  der  genügende  Beweis  , dass  die  geringere  Zahl  der 
obstetricischen  Operationen  zureichend  durch  ihi^hoheAVicli- 
tigkeit  compensirt  wird,  und  betrachten  wir  sie  vollends  von 
der  Seite  des  persönlichen  Vortlieiles , so  stehen  sie 
unbestreitbar  unter  allen  Heilmitteln  am  höchsten  , denn 
welches  andere  unter  ihnen  schafft  gewöhnlich  so  schnell,  so 
vollkommen,  so  ohne  alle  Vachwehen  die  reinste  und  höchste 
Freude,  und  welches  erwirbt  dem,  der  es  in  Anwendung 
brachte,  in  dem  Maasse  Anerkennung,  ja  Bewunderung. 
In  diesem  allem  liegt  aber  für  den  Mann,  der  sich  die- 
sem mühevollen  Geschäfte  hingeben  will,  die  heiligste  Ver- 
pfliclitiing , es  nicht  anders  zu  ergreifen , als  nachdem  er 
sich  gewissenliaft  geprüft  , ob  ihm  auch  die  nöthigen  gei- 
stigen und  körperlichen  Eigenschaften  iniie  wohnen,  und 
nachdem  er  sich  in  dem  Manuellen  der  Operationen  durch 
eine  lange  und  strenge  Uebung  die  nöthige  Fertigkeit  er- 
worben hat.  Die  Gelegenheit  zu  solchen  Uebungen  bietet 
ihm  das  geh urtshül fliehe  Phantom  dar  und  leichter  wird  es 
ihm,  in  jeder  Beziehung,  sich  diese  Vorbildung  zu  erwer- 
ben, als  dem  Wundarzte,  der  sich  an  Leichen  die  erfor- 
derliclie  Gewandheit  anzueignen  bestreben  muss;  daher  auch 
von  dem  angehenden  Geburtshelfer  nachsichtslos  eine  grös- 
sere Fertigkeit  zu  verlangen  ist,  von  ihm  für  seine  Fehler 
eine  viel  strengere  Rechenschaft  gefordert  werden  kann,  als 
von  jenem.  — 

Eine  treue,  auf  Kenntniss  des  Gegenstandes  und  Be- 
obachtung der  Vatur  gegründete  Darstellung  dieses  wichti- 
gen TheilCyS  der  ärztlichen  Heilmittellehre  zu  geben,  ist  der 
Gegenstand  dieses  Werkes.  Nicht  unbekannt  mit  den  Schwie- 
rigkeiten unseres  Unternehmens , aber  auch  nicht  ohne 
Vertrauen  auf  uiisern  guten  Willen  und  unsere  Kraft  schrei- 
ten wir  zur  That.  Bevor  wir  jedoch  zu  der  Darstellung 
der  einzelnen  Operationen  uns  wenden,  wollen  wir  in  ein- 
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zelncn  Punkten  dasjenige  ziisammenfassen  was  sich  in  all- 
gemeinerer Beziehung  von  der  gesammten  Reihe  der  ge- 
hurtshiil fliehen  Operationen  anführen  lässt,  wir  wollen  die 
wichtigsten  Lehren  zusammen  stellen , welche  zur  gehöri- 
gen Würdigung  der  Hülfsmittel  und  zu  ihrer  zeitgemässen 
Anwendung  iinerldsslich  sind , und  diejenigen  Regeln  mit- 
theilen , ohne  deren  genaue  Befolgung  kein  günstiger  Er- 
folg  unserer,  wenn  auch,  sonst  noch  so  kunstgerechten,  Lei- 
stungen zu  erwarten  steht 

I. 

Der  Gehurtshelfer  lasse  es  sich  angelegen 
5cyn,  die  Operati  o n e 11  in  i h r e m w a h r e n W e r- 
t h e zu  erkennen  und  ihre  W irkiingen  gehörig 
z u w ü r d i g e n. 

Dieses  ist  unhezweifelt  eine  seiner  ersten  Ohliegen- 
heiten  und  ist  er  ihr  nicht  pünktlich  nachgekommen , so 
werden  die  gehurtshülflichen  Operationen  zu  einer  wahr- 
haft gefahrvollen  Waffe  in  seiner  Hand.  Den  TV erth  der 
Operationen  anlangend,  hahen  wir  ihm  daher  vorzüglich 
eine  dreifache  Warnung^  auf  seinen  Pfad  mitzugehen, 


i)  Vergleiche  hierzu:  Schmitt,  Willi.  Jos.  über  obstetricische 
Kunst  und  Künsteley  in  v,  Siebokfs  Journal  etc.  Band  II. 
Stück  I.  p.  1 seq. 

Stein,  G.  W.  d.  Aelt.  Anleitung  zur  Geburtshülfe  etc» 
i8o5.  Th.  II.  p.  223  seq. 

I'^olde,  A.  F.  lieber  die  Griinzen  der  Natur  und  Kunst 
in  der  Geburtshülfe.  2te  Aufl.  Erfnrf,  i8i6.  8. 

Froriep’s  Handbuch  der  Geburtshülfe  etc.  1827.  p.  38i  seq. 
Maygrier’s  Abbildungen  aus  dem  Gesainmtgebiete  der 
Geburtshülfe.  Uebers.  von  Ed.  v.  Sicbold.  p.  ii3  seq. 

Osiander,  Fr.  Benj.  Handbuch  der  Entbindungskunst. 
Bd.  II.  Abth.  2.  p.  1 seq.  besonders  aber  p.  26  seq. 
f^«'irus,  C.  G.  Gynäkologie  etc.  Th.  II.  p.  274  seq. 

H u s s i a n , Raph.  Handbuch  der  Geburtshülfe  etc.  Th.  III. 
P’  i seq. 

Busch',  D.  W.  H Lehrbuch  der  Geburtskunde  etc,  1829. 
P*  4?3  seq. 
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nehmlich  : 1)  die  Operationen,  nicht  zu  hoch 

anzuschlagen,  nicht  zu  wähnen , dass  operative  Fer- 
tigkeit allein,  und  sey  sie  die  hewundrungswürdlgste,  hin- 
reiche,  einen  jeden  schwierigen  Fall  vorüherzuführen ; son- 
dern des  innigen  Glauhens  zu  leben,  dass  es  in  der  Ge- 
burtshülfe noch  Höheres  und  Edleres  gebe  , als  Operatio- 
nen , daher  auch  nicht  tief  genug  der  Grundsatz  einge- 
prägt werden  kann,  2)  über  die  Operationen  nicht 
die  rein  ärztliche  Behandlung  in  schwierigen  Er- 
eignissen zu  vergessen,  denn  abgesehen  davon,  dass  bei 
bedenklichen  Geburten,  sie  gew^öhnlich  als  Vorberei- 
tung vorausgeschickt  werden*  muss  und  dass  ohne  sie  an 
keinen  glücklichen  Erfolg  gedacht  werden  kann , ja  dass 
ohne  sie  häufig  gar  kein  Erfolg  durch  die  Operation  zu 
erzielen  ist , wie  dieses  z.  B.  bei  einem  sehr  versäumten 
Wendungsfalle,  wo  der  Uterus  unnachgiebig  fest  um  das  Kind 
geschnürt  ist,  sich  sehr  gewöhnlich  ereignet:  ist  diese  ärzt- 
liche Behandlung  unglaulolich  häufig  da  ganz  allein  aus- 
reichend, wo  der  ungebildete  Geburtshelfer  das  einzige 
B.ettungsmittel  In  einer  Operation  findet , wovon  uns  die 
zahlreichen  Abnormitäten  in  der  Wehenthätigkeit,  welche 
für  Beckenfehler,  Missbildungen  des  Rindes  und  dgl.  ganz 
gewöhnlich  gehalten  werden,  den  täglichen  Beleg  geben. 
Liefert  gleich  diese  Behauptung,  gegen  deren  Gültigkeit 
auch  nicht  das  mindeste  einzuwenden  ist,  den  unumstöss- 
lichen  Bewelss,  dass  unzählige  male  die  aus  den  Officlnen 
herbeigeschafften  Mittel  um  vieles  besser  wirken,  als  noch  so 
kunstreiche  Operationen,  und  dass  sich  ein  blos  operirender 
Geburtshelfer,  der  nicht  zugleich  Arzt  ist , eigentlich  gar 
nicht  denken  lässt  *) , so  wollen  wir  damit  das  Vertrauen 


i)  Wir  erwarten  nicht  den  Einwurf,  dass  es  manchen  sehr 
glücklichen  Geburtshelfer  gebe,  der  durchaus  nicht  Arzt 
sey  : wir  würden  sonst  die  eben  so  wenig  beweisende  That- 
sache  anführen  , dass  es  manchen  L a y e n giebt , der  schwere 
Krankheiten  besser  heilt , als  ein  proaiovirler  und  approbir- 
ter  Arzt. 


Einleitung. 


13 


zu  3cn  Operationen  selljst  nicht  etwa  schwächen , im  Ge- 
gcnthcilc  gehen  wir  unseren  jüngeren  , verzagten  Gehurts- 
helfern  die  Ermahnung,  3)  die  Operationen  als  ein 
gewaltiges  Mittel  hoch  zu  schätzen,  überzeugt  zu 
seyn,  dass  sie,  zur  rechten  Zeit,  am  rechten  Orte  angewen- 
det, ihren  Beistand  nie  versagen  und  dass  sie  oft,  sehr  oft, 
das  Unglaubliche  zu  leisten  im  Stande  sind.  Damit  sie  aber 
diesen  Segen  im  reichsten  Maasse  bringen,  und  nimmer  un- 
sere Erwartungen  täuschen,  erwäge  der  Geburtshelfer 
genau  deren  TV irkun geti.  Er  bedenke  1)  dass  er  die 
Wirkung  von  einer  doppelten  Seite  zu  würdigen,  nehm- 
lich  den  Einfluss  zu  erwägen  habe,  den  die  Operation  auf 
die  Mutter  und  jenen,  den  sie  auf  das  Kind  äussere  und 
2)  dass  eine  jede  Operation , ohne  alle  Ausnahme , zwie- 
facli  auf  den  Organismus  wirke , nehmlich  auf  mechani- 
sche und  auf  dynamische  Weise,  und  dass  die  erstere 
bei  weitem  nicht  immer,  wie  es  der  Tross  der  Geburts- 
helfer Irrthümllch  meint,  die  erheblichere  sey,  sondern  dass 
gerade  die  letztere , so  überaus  oft  und  schmählig  überse- 
hene, In  einer  entschiedenen  Mehrzahl  von  Fällen,  die  aller- 
wichtigste und  zwar  so  sehr  die  wichtigste  sey,  dass  die  er- 
stere ganz  durch  sie  in  den  Hintergrund  gedrängt  wird. 
Wir  erinnern  hier  nur  zum  Beleg  an  die  schwierigen  Wen  . 
düngen,  den  Kaiserschnitt,  an  die  künstliche  Eröffnung  des 
Muttermundes,  an  die  geburtshülfliche  Zange,  den  Hebel  etc. 
und  w erden  da,  wo  wir  von  diesen  Gegenständen  sprechen 
werden,  nicht  ermangeln  auch  diesen  Punkt  zu  berühren. 

II. 

Eine  jede  Operation  werde  zur  rechten 
Zeit  unternommen. 

Wichtigeres  kann  es  in  der  That  für  den  Geburts- 
helfer kaum  etwas  geben , als  mit  Gewissenhaftigkeit  den 
rechten  Zeitpunkt  zur  Unterstützung  der  Natur  durch  ope- 
rative Hülfe  zu  ergreifen , und  wenn  es  zuweilen  wohl 
ein  Leichtes  ist,  den  glücklichen  Moment  zu  treffen,  so 
kommt  es  doch  überaus  häufig  vor  , dass  eben  hier  die 
Wahl  unendlich  schwer  fällt , und  dass  in  ihr  die  grösste 
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Kunst  verborgen  liegt.  Wäre  diese  Schwierigkeit  schon 
an  und  für  sich  eine  hinlängliche  Aufforderung  für  den 
Mann  von  Talent,  an  ihre  Beseitigung  seine  beste  Kraft, 
blos  um  seiner  eignen  Befriedigung  willen,  zu  wenden,  so 
wird  er  sich  noch  viel  dringender  zu  ihrer  Ueberwindung 
angeregt  fühlen,  wenn  er  bedenkt,  dass  der  Ausgang  der 
Operationen  zum  grössten  Theile  daran  geknüpft  ist.  Viel- 
fältig wird  ihm  die  Ausübung  seiner  Kunst  die  Belege  dazu 
geliefert  haben  oder  noch  liefern,  und  unsere  grössten  Mei- 
ster haben  die  hohe  Bedeutung  dieser  Aufgabe  begriffen. 
Wir  besitzen  aus  der  Feder  B o er’s  ^) , Nol  d e’s  W ilh. 
Schmitt’s  Jörg’s^),  OsiandeFs  d.  J.  ^) , Rit- 
g e n’s  und  anderer  die  trefflichsten  Fingerzeige  und  Rath- 
schläge, die  zu  den  beherzigenswerthesten  gehören,  allein 
erschöpft  haben  sie  die  Sache  nicht,  und  konnten  es  aucli 
nicht  thun,  da  nicht  alles  was  hier  zu  beachten  ist,  durch 
Worte  dargestellt  werden  kann,  sondern  vieles,  und  wir 
wagen  es  geradezu  zu  sagen , das  Wichtigste  dem  p r a k t i- 
schen  Blick  und  dem  geprüften  Tacte  des  Arztes 
anheimgestellt  bleibt.  Treffend  sind  hier  die  bei  anderer 
Gelegenheit  gebrauchten  Worte  Halle  Fs  : Sed  est  in  Ms 

Omnibus  ans  adhuc  quaedam  videndi  et  inveniendi  , quae 
verhis  dici  non  potest.  Wären  aber  auch  solche  Darstellun- 
gen in  Worten  möglich,  welch  ein  Unterschied  bliebe  dann 
zwischen  dem  Geburtshelfer,  der  die  Universität  so  ef^en 
verlassen  hat  und  seine  Hefte  und  Handbücher  auf  das  ge- 
naueste kennt,  und  dem  eiTahrenen  Practiker?  Es  han- 


1)  In  seiner  natürlichen  Gebiirtshülfe  an  vielen  Stellen,  bei 
der  Darstellung  der  Operationen. 

2)  1.  c. 

3)  1.  c.  p.  34  seq. 

4)  Ej.  Schriften  zur  Beförderung  der  Kenntniss  des  menschlichen 
Weibes  etc.  Th.  I.  p.  i65  seq.  Th,  II.  p.  168  seq. 

5)  Osiander  , Fr.  B.  Handbuch  der  Entbindungskunst  etc. 
Bd.  111.  p.  178  seq.  und  besonders  p.  247  seq. 

6)  Ej.  Anzeigen  der  mechanischen  lliilfen  etc.  an  vielen  Stellen, 
so  z.  B.  p,  23  seq. 
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ilelt  sich  hei  dieser  Frage  aber  vorzugsweise  darum,  den 
Gegenstand  zu  erleben  und  ilin  in  seinen  lebendigen  Ver- 
hältnissen zu  ergreifen.  Das  Wenige,  was  wir  demnaeli  hier 
anfüliren  können , kann  nur  eine  Anleitung  zu  einer  rich- 
tigen Beobaclitung  und  zu  einer  sinnigen  Würdigungl'  der 
Geburtsfälle  seyn,  um  aus  ihnen  erst  zu  lernen,  was  wir 
von  dem  Geburtslielfer  in  diesem  zweyten  Punkte  als  Un- 
erlässliches gefordert  haben.  Regel  sey  es : a)  Nie  helfen  , 

nie  operiren  zu  wollen,  wo  man  hoffen  darf,  die  Natur 
werde  allein  und  ohne  Schaden  ihr  Werk  vollenden. 
Gegen  diese  Vorschrift  wird  besonders  häufig  gesündigt,  und 
die  Hauptquellen  der  Sünde  sind  theils  Eigennutz,  theils 
kindische  Nachgiebigkeit  gegen  die  Bitten  der  Kreissenden, 
der  Verwandten  und  Angehörigen  etc.  — b)  Der  Hülfe 
der  Natur  viel , aber  nicht  zu  viel  zu  vertrauen.  Man  er- 
wäge, dass  der  Ausspruch  de  laMotte’s  i)  : y>Rien  n est  plus 
»inegal , plus  bizarre , ni  plus  trompeur  cjue  les  accouche- 
»mens,  J'ai  souvent  vii  que  des  accouchemens  en  apparence 
»les  plus  mauvais  et  contre-nature  se  sont  changes  en  ac^ 
»couchemens  tres -naturelsvi  noch  immer  ein  durchaus  wah- 
rer ist,  und  dass  die  belehrendsten  Belege  dafür  zu  allen  Zei- 
ten geboten  wuirden;  man  übersehe  dagegen  auch  um  des 
Himmels  willen  nicht,  dass  nicht  alles,  was  die  Natur  bei 
einem  Geburtsgeschäfte  thun  kann,  immer  wohlgethan  seyn 
wird,  dass  es  ein  gewaltiger  Irrthum  ist  , anzunehmen, 
durch  die  Natiu’,  wenn  man  sie  nur  ungestört  walten  lasse, 
könne  nie  Schaden  oder  wohl  gar  das  grösste  Unheil  ge- 
stiftet werden,  und  erinnere  sich  stets,  dass  es  der  Geburts- 
helfer vorzugsweise  ist,  der  die  Kräfte  der  Natur  zuweilen 
furchtbar  zerstörend  wirkend  sieht.  Was  in  diesem  Sinne 
W.  Schmitt  sagt  2),  ist  classisch  und  verdient  hier  ganz  eine 
Stelle:  »Der  Natur  wird  vieles  möglich,  wenn  sie  von  der 


1)  Ej.  Traite  complct  des  accouchemens  etc.  p.  XIV.  XV.  p.  187, 
besonders  p.688  seq.  Vcrgl.  auch  v.  Siebold’s  Journal  ctc. 
Bd.  I.  Stück  I«  p.  20  seq. 

2)  l.  c.  p.  39. 
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Kunst  unterstützt  wird.  In  diesem  Sinne  allein  hilft  und  hei- 
let der  Arzt  und  in  diesem  Sinne  hilft  aueli  unzVdilige  Mal  der 
Gehurtshclfer  mit  und  ohne  Operation,  und  die  gehurts- 
hiilfliclie  Kunst  wird  in  dem  Maasse  vollkommener,  als  ihr 
Streben  mehr  auf  Unterstützung  der  Natur  zur  selhstigen 
Vollendung  der  Geburt,  als  auf  ausschliessliche  Uebernahme 
ihres  Werkes  gerichtet  seyn  wird.«  — c)  Nie  zu  operiren 
bevor  nicht  sorgfältigst  das  Allgemeinbefinden  örfoi'scht,  und 
wo  es  nöthig  und  möglich  war,  gebessert  worden  ist,  und  nie 
zu  operiren  , bevor  nicht  alle  locale  abnorme  Zustände  des 
Geschlechtsapparates,  welche  eine  rein  ärztliche  Behandlung 
erfordern,  berücksichtiget  und  die  von  dieser  Seite  erhohe- 
nen  Indicationen  erfüllt  sind.  Und  endlieh  d)  die  Opera- 
tion nie  so  lange  aufzuschieben,  wenn  es  anders  die  Um- 
stände nur  irgend  zugehen , bis  wirkliche  Gefahr  für 
Mutter  oder  Kind  oder  für  beyde  eingetreten  ist,  sondern 
die  Hülfe  schon  dann  erfolgen  zu  lassen,  wenn  man  den 
Augenblick  der  wirklichen  Gefahr  herannahen  sieht  oder 
es  nicht  mehr  für  möglich  hält,  dass  ein  bestimmtes  ungün- 
stiges und  schädlich  einwirkendes  Ereigniss  unter  den  ge- 
gebenen Verhältnissen  lange  ausbleib en  könne.  Es  ist  hier 
dem  nicht  tüchtigen  Geburtshelfer  die  meiste  Gelegenheit 
zu  fehlen  gegeben , und  wenn  man  die  praktischen  Fälle 
durchgehen  will , wird  man  finden,  dass  Verstösse  gegen 
diese  B.egel  , deren  Nothwendigkeit  die  Vernunft  an  die 
Hand  giebt,  unbegreiflich  oft  Vorkommen.  Gewöhnlich 
verschiebt  man  gerade  die  eingreifendsten  Operationen,  den 
Kaiserschnitt , die  Perforation  und  dgl.  so  lange , bis  die 
Frau  durch  andere  Operationsversuche  oder  durch  Unent- 
schlossenheit auf  den  Tod  ermattet  ist , und  vergeudet  im 
Leichtsinne  die  kostbaren  Resultate,  welche  bei  einer  zeiU 
gemässeren  Hülfe  unbezweifelt  zu  erzielen  gewesen  wären. 
Die  genaue  Vorausbestimmung  des  hier  Gewünschten  ist 
aber,  als  die  bedeutendste  unter  den  Anforderungen,  aller- 
dings nur  dem  reichgebildeten  Arzte  möglich  und  in  Ver- 
hältnissen dieser  Art  , die  eben  nicht  so  selten  sind, 
zeigt  sich  im  hellsten  Lichte  der  Werth  des  glücklichen 
Routinier  und  des  wissenschaftlich  erzogenen  Geburtsliel- 
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fers,  auch  stellt  sich  hier  deutlicher  als  anderswo  der  Un- 
terschied zwischen  dem  beginnenden  und  dem  erfahrenen 
Fachgenossen  heraus. 

Melireres  als  das  hier  Erwähnte  liesse  sich  gar  wohl 
noch  anfiiliren : allein  da  wir  uns  vorgenommen  haben , 
nur  die  wesentlichsten  Regeln  aufzi^stellen , und  wir 
glauben,  diesem  Vorsatze  durch  das  so-  eben  Mitgetheilte 
nacbgekommen  zu  seyn , so  übergehen  wir  das  minder 
Wichtige  an  dieser  Stelle , und  werden  dasselbe  ergänzend 
in  der  Lehre  der  einzelnen  Operationen,  auf  die  es  sich 
ohnehin  vorzüglich  bezieht,  nachtragen, 

III. 

Unter  den  für  einen  und  d en selb  en  Fall  pas- 
senden Operationsmethoden  wähle  der  Ge- 
burtshelfer stets  die  einfachste,  und  eben  so 
ziehe  er  die  einfacheren  Instrumente  den  zu- 
sammengesetzten , daher  auch  die  manuale 
Hülfe  der  instrumentalen,  vor. 

Der  Arzt,  welcher  in  Jeder  seiner  Handlungsweisen  die 
wahre  Einfachheit  sich  zu  eigen  gemacht  hat,  darf  sich  ge- 
stehen, das  höchste  Ziel  erreicht  zu  haben.  Diese  ächte, 
Einfachheit  aber,  die  Frucht  langer  Erfahrung,  vollende- 
ter Bildung,  tiefer  Einsicht  in  das  Walten  des  gesunden 
und  kranken  Organismus  , und  richtiger  Schätzung  der 
Kräfte  der  Natur  , ist  wesentlich  von  Jener  fälschlich  so- 
genannten Einfachheit  verschieden , die  der  grosse  Haufe 
der  Aerzte  stets  im  Munde  führt,  und  die  eigentlich  im 
Nichtsthun  besteht.  Dieses  Unding  schadet  namentlich 
in  der  Geburtshülfe  mächtig,  wo  die _ Augenblicke  kostbar 
sind  und  ein  entschlossene^  Handeln  entscheidet.  Nicht  oft 
genug  kann  man  es  daher  wiederholen,  dass  die  Hände  in 
den  Schooss  legen , Scheu  vor  Jeder  operativen  Hülfe  zei- 
gen, kein  Vertrauen  in  sich  selbst  setzen  und  Wunder  von 
der  Natur  erwarten , nicht  einfach  handeln  heisst  — und 
dass  der  Geburtshelfer,  welcher  es  z.  B.  vorzieht,  wie  dies 
namentlich  von  manchem  unserer  modernen  Simplicisten  ge- 
schieht , unter  denen  es  nicht  unbekannte  Namen  giebt, 

KiJian's  Handb.  I,  o 


18 


Einleitung. 


Lei  einem  Falle  vüu  Pcrfoialion  die  Instrumente  an  dem 
Rüchenheerde  zusammen  zu  suchen  , oder  das  Band  zur 
Ligatur  des  Nabelstranges  von  seinen  eigenen  Unterkleidern 
abzulösen,  eben  so  wenig  als  nachabmimgswürdiges  Beispiel 
aufgestellt  werden  kann,  als  der  reiche  Thor  zu  loben  ist, 
welcher  sich  eine  jede  Bequemlichkeit  des  Lebens  bloss  des- 
halb versagt,  weil  man  auch  ohne  sie  leben  kann,  oder 
i der  Sonderling,  der  keine  Gabel  braucht,  weil  er  Fin- 
ger hat.  Einfache  Instrumente  wählen,  heisst  aber  ganz 
etwas  anderes  , als  brauchbare  Instrumente  verachten,  es 
heisst , aus  dem  vorhandenen  Instrumental-Apparate , wenn 
für  eine  und  dieselbe  Operation  mehrere  Geräthschaften  da 
sind , diejenige  wählen , welche , bei  einfachem  Bau, 
die  Möglichkeit  darbietet,  allen  Vorschriften  zu  genügen.  — 
Da  nun  aber  eine  der  vorzüglichsten  Eigenschaften  eines 
'jeden  geburtshülflichen  Instrumentes,  welches  im  Verborge- 
nen wirken  muss , darin  besteht , mit  Pünktlichkeit  nur 
auf  die  bestimmten  Steilen  elnziiwii'ken , diese  Eigenschaft 
ihm  aber  nur  dadurch  beigegeben  werden  kann , dass  ihm 
die  fühlende  und  kunstreiche  Hand  des  Geburtshelfers  als 
innerer  Wegweiser  dient,  so  folgt  daraus,  dass  überall  da, 
wo  eine  Operation  entweder  mit  der  Hand,  oder  mit 
dem  Instrumente  verrichtet  werden  kann,  wie  z.  B.  das  Was- 
sersprengen , das  künstliche  Erweitern  des  Muttermundes  , 
das  Bessern  einer  ungünstigen  Ropfstellung  und  dgl. , es 
einfacher  und  bei  weitem  besser  ist , statt  des  Instru- 
mentes und  der  Hand,  die  Hand  ganz  allein  zu  gebrauchen. 

IV. 

Keine  operative  Hülfe  darf,  ohne  die  streng- 
ste Indication  dazu,  geleistet  werden. 

Eigennutz  und  Unwissenheit  sind  die  einzige 
Veranlassung  zur  Nichtbefolgung  dieser  Hegel.  Die  hier- 
über erhobenen  Klagen  gehören  zu  den  alltäglichen,  und 
wir  wollen  gerne  glauben,  dass  Unwissenheit  am  häufigsten 
die  Schuld  trägt.  War  Geldgewinn  die  Triebfeder,  so  ist 
das  Uebel  so  tief  gebettet,  dass  dessen  erneuerte  Aeiisserun- 
gen  nicht  zu  veihüten  sind;  ist  aber  die  Unwissenheit  Ur- 
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Sache  des  Vergehens,  so  liegt  das  wirksame  Heilmittel  zum 
Tlicil  in  der  Belehrung,  welche  hei  anderen,  des  Vertrau- 
ens würdigen , Practikern  zu  suchen  ist , zum  Theil  aber 
auch  in  dem  eigenen  fleissigen  Studio  bewährter  Schriftstel- 
ler und,  insbesondere,  lehrreicher  Mittheiliingen  wichtiger 
Fälle.  Unsere  erprobten  Meister  haben  alle,  wie  nicht  an- 
ders denkbar,  die  Indicationslehre  hochgeachtet,  nicht  alle 
aber  haben  sie  mit  gleichem  Glücke  bearbeitet  und  es  bleibt 
hier  noch  gar  manches  zu  bebauen  übrig.  Wir  verken- 
nen zwar  bei  diesem  Aussprüche  im  geringsten  nicht  den 
guten  Willen  Nistler’s  i) , Ritgen’s  ^) , Joh.  Fr.  Osi- 
ander’s^),  Hussian’s^)  und  anderer,  welche  sich  mit  den 
Anzeigen  zu  den  obstetricischen  Hülfen,  und  namentlich  zu 
den  Operationen,  ganz  besonders  und  in  grösserer  Aus- 
führlichkeit befasst  haben , hegen  aber  den  Glauben  , dass 
hier  erst  ein  erfreulicher  Anfang  zum  guten  Werke  ge- 
macht worden  ist  und,  was  besonders  Ritgen  und  Hus- 
s i a n trifft , dass  die  guten  Körner  ^ aus  vieler  Spreu  zu 
suchen  sind. 

V. 

Der  Geburtshelfer  halte  darauf,  dass  seine 
Instrumente  bei  den  Operationen  sich  stets 
in  bestem  Zustande  befinden,  und  dass  keines 
der  noth wendigen  fehle. 

Am  gerathensten  ist  es  auf  jeden  Fall , wenn  der  Ge- 
burtshelfer immer  alle  seine  Instrumente  bei  der  Hand  hat, 
denn  nicht  jedesmal  lässt  es  sich  mit  Genauigkeit  voraus- 
bestimmen , welche  Werkzeuge  man  brauchen  wird  und 


1)  Nistler^  Jo.  Lud.  Diss,  inaiig.  med.  de  generalibus  artis 
obstetriciae  indicationibus.  Jenae , 1800,  4* 

2)  Ritg-en,  Ferd.  Aug.  Die  Anzeigen  der  mechanischen  Hülfen 
bei  Entbiudimgen.  Giessen,  1Ö20.  8.  mit  Kpf. 

3)  Osiander,  Jo.  Fr.  Die  Ursachen  und  Hülfsanzeigen  der 
luuegelraässigen  und  schweren  Geburten  etc.  istcAufl.  1825. 
2te  Aufl.  Tübingen  i833.  8. 

4)  Ej«,  Haiulbuch  der  Geburtshüife  Illter  Theil.  Wien,  1828.  8. 
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ilas  Felilen  des  unl)edeiitcndsten  kann  fdr  Mutter  und  Kind 
den  höchsten  Schaden  bereiten,  da  die  Folgen  einer  nicht 
Zeitgemässen  Zögerung  sich  gar  nicht  berechnen  lassen.  Es 
darf  al)er  um  so  mehr  von  dem  Geburtshelfer  erwartet 
werden,  dass  er  stets  seinen  vollständigen  Tnstrumental- 
A])parat  in  schwierigen  Geburtsfällen  bei  der  Hand  habe, 
indem  die  Einrichtung  eines  solchen  Apparates,  durch  das 
glückliche  Gedeihen  des  Faches  in  der  neuen  Zeit,  eine  sehr 
einfache  geworden  ist,  sich  die  Zahl  der  Instrumente  aus- 
serordentlich verringert  hat,  und  sie  sich  in  einem  kleinen 
und  leicht  fortzuschalFenden  Behältnisse  bergen  lassen.  — So 
wie  man  in  dieser  Beziehung  in  früheren  Zeiten  zu  weit  ging, 
und  ein  viel  zu  grosses  Instrumentarium  brauchte,  so  fallen 
viele  unserer  heutigen,  modisch  zugeschnittenen  Geburtshel- 
fer, in  das  entgegengesetzte  Extrem.  Muss  es  schon  auffal- 
len, wenn  mancher  Anfänger  im  Fache  wie  z.  B.  Büttner, 
ein  Sch  üler  S t a r k e’s  und  v.  E c k h a r d Es  in  Jena , in 
seiner  Dissertation  *)  meint , ein  Geburtshelfer  brauche 
keine  anderen  Instrumente  als  eine  Kopfzange,  einen  schar- 
fen Haken,  eine  Wendungsschlinge  und  höchstens  noch 
ein  Perforatorium  und  den  Apparat  zum  Kaiserschnitt:  so 
muss  es  vollends  uns  in  Erstaunen  setzen,  wenn  wir  er- 
graute Gebui’tshelfer  noch  weiter  gehen  sehen,  und  sie  be- 
haupten hören , ausser  einer  guten  Ropfzange,  einem  Per- 
foratorio  und  einem  chirurgischen  Besteck,  sey  jedes  andere 
Instrument  Ueberfluss.  Blickt  man  aber  in  die  Praxis  sol- 
cher Helden,  wie  ganz  anders  sieht  es  da  aus,  und  wie  gar 
manches  Instrument  figurirt  da  incognito  ausser  den  obge- 
nannten! Weg  daher  mit  solchen  Spielereyen:  unsere  Ge- 
burtshelfer mögen  sich  nicht  schämen  zu  sagen,  welche  Ge- 
räthschaften  ihnen  unentbehrlich  sind , denn  am  Ende  ist 
doch  das  Wichtigste  bei  jeder  Operation,  die  Operation 
seihst.  Vielfach  ist  es  versucht  worden,  den  erforderli- 
chen obsti  tricischen  Apparat  zu  componiren,  wie  z.  B.  in 


i)  Büttner,  Gottl.  Diss.  inaug,  mcd.  exhibens  Ideas  artis 
obstetriciae  quasdam.  Jeuae , 1800.  4-  P*  36. 
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den  Werken  von  Osi  ander,  Carus,  Busch  u.  s.  w. 
imd  den  Werth  solcher  Zusammenstellungen  anerkennend, 
lüigen  wir  dem  Beispiele  und  nennen  die  folgenden  als  die 
uncnthelirllclien  Instrumente  : 

1)  Eine,  oder  was  in  manchem  der  schwierigsten  Fälle 
ungemein  bequem  und  nützlich  ist,  zwey  Zangen,  von  an- 
erkannt guter  Form  und  Bescliaffenheit.  — 2)  Ein  Perfo- 
ratoriiim.  — 3)  Ein  stumpfer  Haken.  — 4)  Ein  scharfer  Ha- 
ken. — 5)  Eine 'Starke  Rnochenzange.  — 6)  Eine  Rahel- 
sclinurschecre  mit  passenden  Bändchen  zur  Unterhindung.  — 
7)  Ein  silberner  r u n d e r,  ein  silberner  platter  und  m e h- 
rere  elastische  weibliche  Catheter.  — 8)  Ein  vollständiges 
cbirurgisches  Taschenbesteck.  — 9)  Ein  Zollstäbchen.  — 
10)  Eine  rauhe  Bürste.  — 11)  Cbarpie,  einige  lange  Heft- 
pflasterstreifen , ein  Paketclien  ungebleichten  Scidenfadens 
und  ein  Stückchen  Wachs.  Und  12)  die  nach  benannten 
Arzneien  in  guter  Verwahrung  : Aetberis  sulpbiirici  ^jj, 
Tinct.  cinnamomi  Liq.  Ammonii  caustici  5}j  j Tinct.  opii 
crocat.  3jj,  Tinct.  valer.  aetb.  5)']'?  Aceti  concentr.  ^jj,  sechs 
Gaben  Secale  corniitum  von  0j  eine  jede,  einige  Dower’scbe 
Pulver,  Magnesiae  siilpb.  ^jj  , und  Spec.  de  Altbaea,  flor. 
chamom.  und  hb.  mentb.  pip.  von  jedem  ^ß,  — Diesen  Ge- 
genständen füge  man,  als  etwas  ganz  Unerlässliches,  eine  recht 
lang  berabreichende  Schürze  von  feiner  Waclislelnwand  bei, 
um  als  Schutz  der  Kleidungsstücke  des  Operateurs  zu  die- 
nen, und  sorge  dafür,  dass  der  ganze  Apparat  in  ein  com- 
pendiöses,  zum  Tragen  bequem  eingerichtetes  Etui  hinein- 
gebraebt  werde.  — Dass  übrigens  noch  darauf  zu  sehen  ist, 
die  Instrumente  im  besten  Zustande  zu  erhalten,  was  den 
Geburtshelfer  sehr  empbieblt,  und  den  Abgang  der  Arzneyen 
zu  ex’setzen,  versteht  sich  ganz  von  selbst. 

VI. 

Ehe  man  eine  Operation  beginnt,  suche 
man  der  Kreissenden  ein  so  bequemes  Lager, 
als  es  nur  die  Umstände  i mm  er  erlauben,  ein- 
zurichten. 
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Unzählige  Versuche  sind  gemacht  worden  , um  dieses 
dringendste  und  gerechteste  Bedürfniss  einer  Frau,  die  sich 
einer  schwierigen  gehurtshülflichen  Operation  unterwerfen 
muss,  zu  befriedigen,  denn  was  kann  ihr  auch  ersehnter 
seyn,  als  in  den  Augenblicken,  wo  sie  die  Schmerzen  des 
Geburtsgeschäftes  und  der  Operation  zu  ertragen,  und  die 
schwersten  Augenblicke  ihres  Daseyns  zu  durchleben  hat, 
wenigstens  bequem  und  sicher  zu  liegen.  Bei  weitem  aber  ' 
die  meisten  dieser  Versuche  sind  unglücklich  ausgefallen,  und 
die  stattliche  B.eihe  von  Geburtsstühlen,  Betten,  Tischen 
und  Bänken , welche  von  der  Zeit  der  Pharaonen  bis  jetzt 
erfunden  wurden,  liefern  den  unumstösslichen  Beleg  dazu  i). 
Nach  einer  langen  Abschweifung  von  dem  Einfachsten  und 
Besten,  kehrten  endlich  unsere  Geburtshelfer  zu  ihm  zu- 
rück, und  behielten  von  all  dem  Verflossenen  nichts,  als  die 
Erinnerung  an  eine  schmerzliche  Erfahrung  übrig.  Man 
lernte  einsehen,  dass  das  gewöhnliche  Bett  einer  Kreissen- 
den die  beste  Gelegenheit  zu  einem  Operationslager  dar- 
hietet,  und  diese  Ansicht  ist  eine  so  allgemein  beliebte  ge- 
worden , dass  Ausnahmen  von  ihr  zu  den  seltenen  Er- 
scheinungen gehören.  Das  Bett  der  Rreissenden  aber  be- 
nutzt man  zu  den  Operationen  entweder  als  gerades 
Bett  oder  als  Querbett.  Das  erstere  dient  bei  den  leich- 
teren, das  letztere  bei  den  schwierigeren  Operationen.  Un- 
ter einem  geraden  Bette  versteht  man  aber  das  Bett  der 
Kreissenden  in  seiner  ganz  gewöhnlichen,  später  noch  nä- 
her zu  bezeichnenden  Form  und  ln  diesem  lässt  sich  das 
künstliche  Wassersprengen , die  leichtere  Zangenopera- 
tion, sämmtliche  Nachgeburtsoperationen,  der  Kaiserschnitt 
und  die  Laparotomie  verrichten : alle  die  übrigen  Opera- 
tionen aber  werden  auf  dem  Quer  bette  unternommen, 


i)  Das  Nähere  hierüber  und  insbesondre  über  die  Literatur 
findet  sich  da,  wo,  bei  der  Behandlung  des  normalen  Ge- 
burtsgeschäftes, von  dem  Lager  der  Kreissenden  die 
Sprache  seyn  wird.  Daselbst  ist  auch  die  genauere  Beschrei- 
bung der  besten  hier  erwähuteu  Betten  gegeben. 
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■welches  z'war  für  die  zu  Operirende  nicht  eine  ganz  he- 
sondere  Bequemliclikeit  darhietet , aber  deshalb  gewählt 
werden  muss,  weil  es  für  den  Hülfe  leistenden  Geburtshel- 
fer die  grösste  Zugänglichkeit  darbietet. 

Bevor  aber  das  Querbett  von  der  Kreissenden  bestiegen 
wird,  untersuche  der  Geburtshelfer  selbst  dessen  Beschaffen- 
heit und  besonders  dessen  Festigkei  auf  das  genaueste,  und 
sehe  namentlich  darauf,  dass  es  nicht  zu  niedrig  sey,  sondern,  so, 
wie  es  Le  vre  t will,  mquil  soit  eleve  h la  hauteur  du  ven- 
tre  de  la  personne  qid  doit  faire  V Accoucliement,«.  XJebrigens 
fügen  wir  hier  die  geschichtliche  Bemerkung  bei,  dass  diese 
bereits  von  C e 1 s u s 2)  erwähnte,  von  Ambr.  Paraeus  *) 
und  seinen  Schülern  aber  wieder  in  Aufnahme  gebrachte 
Art  des  Querliegens  ihren  vorzüglichsten  Credit  und  ihre 
bessere  Einrichtung  den  Empfehlungen  von  de  laMotte^) 
und  Levret  verdankt,  und  dass  die  jetzt  in  Deutschland 
gebräuchliche  Methode  der  Bereitung  des  Querlagers  ein- 
facher und  weniger  kostspielig  ist,  als  die  in  Frankreich 
ziemlich  allgemein  verbreitete  Sitte,  sich  des  sogenannten 
v^petit  Htm  welches  wir  später  erwähnen  werden,  bei 
den  leichten  wie  den  schwersten  Geburten  zu  bedienen. 

, VII. 

Keine  Operation  darf  unternommen  wer- 
den, wenn  nicht  der  Ge l)urts helfen  durch  ei- 
ne vorausgegangene  und  seihst  verrichtete, 
genaue  äussere  und  innere  Untersuchung  den 
vorliegenden  Fall  genau  erkannt  hat.  — 

Wie  sehr  es  auch  unnötliig  scheinen  mag,  eine  solche  Vor- 
schrift mitzutheilen,  so  unerläslich  ist  sie  doch,  da  nur,  gar  zu 


1)  Ej.  L’Ärt.  des  Accouchemens  ete.  §.  684.  p.  128. 

2)  Ej.  de  Meclicina  Lib.  VII.  Cap.  XXIX.  p.  488.  (Edit.  Bipont.)  — 

3)  Ej.  De  hominis  generatione  Lib.  XXIII,  Cap.  XXVI.  p.5i3.(Edit. 
Francof.  i6io.  Fol.)  — Vergl.  gleichfalls  über  den  ganzen  Gegen- 
stand: Siebold,  G,  Ch.  Commentatio  de  Cubilibus  Sedili- 
busque  usiü  obstetricio  inservientibusetc.  Gottingae,  1790.  4. 

4)  Ej.Ti’aitc  complet  des  Accouchemens  etc.  L,  1.  Gh.  XXV.  p.  i35. 
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häufig,  mit  gewissenloser  Hintansetzung  der  Interessen  der 
Kreissenden , und  mit  leichtsinniger  Geringschätzung  der 
eigenen  Ehre,  das  Schwierigste  unternommen  wird,  ohne 
dass  die  Kindeslage  oder  sonstige  Ahnormitäten  erkannt 
worden  sind,  ja,  was  noch  verdammlicher  ist,  es  wird  zuwei- 
len gewagt,  zu  einer  Operation  zu  schreiten,  ohne  an  die 
selbst  zu  unternehmende  Untersuchung  auch  nur  zu  den- 
ken, und  man  begnügt  sich  mit  den  in  dürftiger  Vorstellung 
mitgetheilten  Resultaten  der  von  der  Hebamme  angestellten 
Exploration.  — Solche  Vergehen  sind  aber  an  und  für 
sich  schon  zu  schi’eiend,  als  dass  es  ex'forderlich  erscheinen 
könnte,  sie  in  ihre  einzelnen  Theile  zu  zergliedern,  um  in 
solcher  Analyse  ihr  abschreckendes  Bild  mit  um  so  helle- 
ren Farben  gezeichnet  einem  Jeden  vor  Augen  zu  führen, 
der  sich  schuldig  fühlt  oder  fähig  -wäre,  in  diese  Falle  zu 
gehen.  — 

VIII. 

Unter  keinen  Umständen  darf  der  Geburts- 
helfer bei  der  za  einer  Operation  einzufüh- 
renden Hand  oder  mit  den  Instrumenten  Ge- 
walt anwenden.  — 

Eine  heilsamere  Regel  sind  wir  nicht  im  Stande  zu 
gehen,  als  diese,  denn  in  ihr  liegt  der  Talisman,  durch 
welchen  die  meisten  Verletzungen  mütterlicher  und  kind- 
licher Theile,  ganz  im  Besonderen  aber  die  Ruptur  des 
Uterus,  und  die  thellwelse  oder  die  gänzliche  Abreissung  der 
Vagina  von  der  Gebärmutter  vermieden  werden  können. 
Daher  wir  nicht  angelegentlich  genug  unsere  Jüngeren  Ge- 
burtshelfer zu  bitten  vermögen,  doch  ja  niemals,  bei  der 
Einführung  eines  Zangenlöffels  oder  einer  Hand,  den  sich 
allenfalls  darbietenden  Widerstand  durch  eine  verhältniss- 
mässig  eben  so  grosse,  entgegenwirkende  Kraft  und  mit  einem 
male  besiegen  zu  wollen.  Man  soll  in  einem  schweren  Ge- 
hurtsgeschäfte  nimmermehr  Gewalt  mit  Gewalt,  Wider- 
stand mit  Widerstand  vertreiben  wollen,  denn  wenn  auch 
zuweilen  dieses  nach  den  Zeiten  der  Embryulcle  schmek- 
kende  Verfahren  zum  Ziele  fühx't,  so  bleibt  es  doch  nichts 
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desto  weniger  immerdar  das  gefährlichste  Beginnen,  da  die 
furchtbarsten  Verletzungen  eben  so  leicht  daraus  erfolgen 
können , als  der  glückliche  Erfolg.  — Durch  Geduld  und 
durch  oft  wiederholte  sanfte  Versuche,  durch  Vorsicht 
und  grosse  M'ässigung  der  Kraft  unseres  Armes  wird  man 
gewiss  Sieger  in  diesem  bedenklichen  Kampfe  bleiben  und  die 
unvergleichliche  Maxime  D e n m a n ’s  ’)  « dass  ein  geringer 
Grad  von  Kraft,  beharrlich  ausgeübt,  ganz  eben  so  viel 
aiisrichtet,  als  eine  bedeutende  Gewalt,  die  man  plötzlich 
einwirken  lässt , dass  aber  diese  letztere  immer  ungemein 
bedenklich  für  Mutter  und  für  Kind  seya  — verdient  es, 
dass  sie  sich  jeder  Geburtshelfer,  dem  es  Enist  um  sein 
Fach  ist,  tief  in  das  Gemüth  präge.  — 

IX. 

Die  einmal  begonnene  schwierige  geburts- 
hülfliche  Operation  werde  ohne  erhebliche 
Unterbrechung  bis  zur  vollkommenen  Errei- 
chung des  beabsichtigten  Zweckes  fortge- 
setzt.  — 

Nichts  ist.  für  eine  Kreissende  schrecklicher,  als  die  ein- 
mal begonnene  Operation,  ohne  dass  sie  ein  Resultat  ge- 
liefert hat,  unterbrechen  zu  sehen.  Wäre  es  auch  nur  der 
tiefe  psychische  Eindruck,  welcher  sich  des  Weibes  be- 
mächtigen muss,  wenn  sie  in  einem  Falle,  dessen  Com- 
plicationen  an  und  für  sich  schon  ihr  die  grösste  Unruhe 
verursacht  haben,  den  schweisstriefenden  Geburtshelfer  un- 
verrichteter Sache  von  ihrem  Bette  Weggehen  und  sich  in 
der  furchtbaren  Nothwendigkeit  erblickt,  halbe  oder  ganze 
Stunden  lang  in  diesem  angst-  und  erwartungsvollen  Zustande 
zu  liegen  und  der  Rückkehr  des  Arztes  zu  harren : so  würde 
dieser  einzige  Umstand  doch  wahrlich  Aufforderung  genug 
für  den  Mann  von  Gefühl  seyn,  solche  scbreckerfüllte  Pau- 
sen in  seinen  Operationen  nicht  elntreten  zu  lassen , denn 
so  tiefe  Gemüthsbewegungen,  wie  die  hier  entstehenden, 
bleiben  nie  ohne  energische  Rückwix'kung  auf  den  ganzen 


l)  Ej.  The  Inti’oduction  to  Ihc  Practice  of  Rlhlwifery  etc  p,  33o. 
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Organismus.  Erwägt  man  aber  ferner,  dass  nun  norb  zu 
diesem  Naclitlieile,  ein  anderer  viel  gewiclitigerer  sieb  gesellt, 
nebmlich  der,  dass  die  häufige  Unterbrechung  einer  Ope- 
ration die  Schwierigkeiten  derselben  gewöhnlich  um  gar 
vieles  steigert,  und  die  Kräfte  der  Kreissenden  mit  erstaun- 
licher Schnelligkeit  aufreibt,  so  muss  jene  Aufforderung  uns 
als  eine  noch  viel  dringendere  erscheinen.  Ausserdem  ist 
es  ein  tief  begi’ündeter  Erfahrungssatz,  dass  eine  noch  so 
schwierige  Operation , welche  ohne  erhebliche  Unterbre- 
chung fortgesetzt  und  nur  mit  gänzlicher  Beendigung 
des  Geburtsgeschäftes  beschlossen  wird,  verhältniss- 
mässig  viel  weniger  Nachtheil  der  Mutter  bringt,  als  eine 
unbedeutendere,  oft  aber  und  auf  längere  Zeit  unterbrochene 
Operation.  Unabweisbare  Pflicht  wird  es  demnach  dem 
Geburtshelfer  seyn,  diesem  nicht  hoch  genug  anzuschlagen- 
den Grundsätze  auf  das  pünktlichste  nachzukommen,  und 
ganz  vorzüglich  dessen  Schlussworte  zu  beherzigen,  denn 
in  der  That  kann  es  nichts  wohlthätigeres  für  den,  durch 
einen  mächtigen  Eingriff  in  seine  Rechte,  gewaltsam  aufge- 
regten Uterus  geben,  als  eine  vollkommene  Ruhe  nach  die- 
ser Anstrengung,  als  eine  vollständige  Entfernung  alles  des- 
sen aus  der  Höhle  des  Gebärorganes,  was  diese  Ruhe  stören 
könnte.  — Wir  empfehlen  aber  diesen  Grundsatz  um  so 
angelegentlicher,  da  wir  selbst  die  Besten  dagegen  sündi- 
gen, selbst  diejenigen,  welche  uns  die  dynamische  Wirkung 
der  Zange  so  hoch  anschlagen,  bei  der  Erzählung  von  Fäl- 
len nicht  erröthen  sehen,  wo  sie  die  Zange  zu  drei  und  vier 
verschiedenen  malen  in  Pausen  von  zwei  Stunden  und  dar- 
über anlegten,  halbe  Stunden  weise  daran  zogen  und  unver- 
richteter Sache  wieder  fortgingen,  und  selbst  vorsichtige 
Kunstgenossen  schwierige  Wendungsfälle  beschreiben  hö- 
ren , wo  sie  in  Stundenlangen  Intervallen  ermattende 
und  fruchtlose  Wendungsversuche  unternahmen.  Solch  ein 
Handeln  darf  sich  aber  der  ächte  Geburtshelfer  nie  zur 


l)  Sehr  verdienstlich  ist  es  , was  C a r 1 W e n z e 1 über  diesen 
Gegenstand  in  s,  Allgemeiucii  geburtahulfb  Ketrachtimgeu 
etc.  p.  68  Und  69  sagh  — 
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Last  kommen  lassen,  da  er  n i e eine  Operation  früher  ho- 
ginnen  soll,  als  bis  er  mit  Gewissheit  annelimen  daif,  die- 
selbe auch  zu  Ende  führen,  oder  unmittelbar  darauf  eine 
das  Geburtsgeschäft  beschliessende  unternehmen  zu  kön- 
nen. Geschieht  es  anders,  wird  die  Operation  unterbro- 
chen, oder  muss  sie  es  werden,  so  kann  entweder  nur  un- 
zeitige Aengstlichkeit  oder , was  wir  besonders  bezeichnen 
wollen,  tadelnswert  he  Eile  oder  versäumte  ärzt- 
liche Vorbereitung  des  Geburtsfalles,  z.  B.  eine  un- 
terlassene Venäsection,  ein  nicht  gereichtes  beruhigen- 
des Mittel  etc.  als  Veranlassung  zu  diesem  kunstwidrigen 
Benehmen  angenommen  werden.  — Wenn  wir  aber  hier 
den  Wunsch  ausgedrückt  haben , eine  jede  begonnene 
schwierige  Operation  auch  ohne  Unterbrechung  zu  vollen- 
den, so  verstehen  W’ir  hierunter  blos  die  grossen,  unge- 
bührlichen Unterbrechungen  3 meinen  aber  keinesweges, 
dass  der  Rreissenden  nicht  etwa  ein  Augenblick  der  Buhe  zu 
gönnen  sey,  oder  dass  man  in  einem  Zuge  mit  der  Hand 
oder  dem  Instrumente  foi’twirken  müsse:  im  Gegentheile  ist 
es  vielmehr  unerlässlich,  auch  hier  die  Natur  nachzuahmen, 
die  gleichfalls  Pausen,  aber  nur  solche  von  kürzerer  Dauer 
macht,  um  dem  Weibe  Frist  zur  Erholung  und  zur  Samm- 
lung ihres  Muthes  und  ihrer  Kräfte  zu  geben.  — 

X. 

Der  Geburtshelfer  wache  mit  ganz  gleicher 
Sorgfalt  über  die  Erhaltung  des  Lebens  der 
M u tt e r u n d des  Rindes,  und  lege  au f b ei  d e Le- 
benden gleichen  Werth. 

Wir  berühren  hier  einen  der  allerwichtigsten  und,  für 
das  Gewissen  des  Geburtshelfers,  zartesten  Punkt,  dessen 
vollständigere  Erledigung  wir  uns  für  das  Kapitel  der  Perfo- 
ration Vorbehalten.  Bezweifelt  kann  es  keinen  Augenblick 
werden,  dass  dem  Arzte  ein  Leben  so  viel  werth  seyn 
muss  als  das  andere,  dass  er  es  nie  wagen  darf,  seine  Lei- 
stungen nach  dem  moralischen  Werthe  der  Hülfesiichendcn 
cinzurichten , dass  er  gegen  den  zum  Tode  veriirtheilten, 
kranken  Mörder  haarschaif  dieselben  Verpflichtungen,  wie 
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gegen  den  durch  Siech thum  an  das  Bett  gefesselten  Glaii- 
benshelden  habe,  und  dass  er  folglich  auch  eben  dieselbe 
äusserste  Anstrengung  daran  zu  setzen  habe,  das  Leben 
des  eben  gebornen  Kindes , wie  jenes  der  Mutter  zu  er- 
halten. Der  Gebiirtslielfer  hat  nun  zwar  im  Allgemeinen 
nach  völlig  gleichen  Grundsätzen  sich  zu  richten,  und  es 
ist  für  ilin  mathematisch  genau  eine  eben  so  heilige  Pfliclit, 
die  Mutter  wie  das  Rind  zu  erhalten:  handelt  er  auch 
nur  einen  Augenblick  anders,  so  hat  er  sich  das  schwerste 
Verbrechen  vor  seinem  Gewissen  zu  Schulden  kommen  las- 
sen. — Wie  sehr  scharf  diesemnach  auch  das  Verfahren 
des  Geburtshelfers  vorgezeichnet  ist,  und  wie  wenig  es  auch 
möglich  scheint,  dass  ihm  je  Zweifel  entstehen  können,  so 
leicht  ist  es  gerade  für  ihn,  in  eine  Lage  versetzt  zu  wer- 
den , die  zu  den  peinlichsten  gehört , wenn  er  sich  nicht 
bemüht  hat,  den  nur  scheinbar  verwickelten  Fall  seinem 
Bewmsstseyn  klar  zu  machen.  Es  ereignet  sich  nehmlich, 
dass  im  Geburtsgeschäfte  das  Leben  des  Kindes  und 
jenes  der  Mutter  feindlich  sicli  entgegentreten,  und  dass 
dem  Geburtshelfer  die  schwere  Pflicht  anlieimfällt , ver- 
mittelnd einzuschreiten.  Ist  hier  eine  E.ettnng  beider  Le- 
ben nur  irgend  möglich,  oder  auch  nur,  nach  vernünf- 
tiger Erwägung  der  Umstände,  als  wahrscheinlich  anzu- 
nehmen, so  muss  der  Versuch  der  Rettung  beider  gew^agt 
werden  , mögen  auch  Schmerzen  und  Gefahren  der  Mut- 
ter dabei  in  noch  so  reichem  Maasse  drohen:  des  Kindes 
Leben  darf  in  einem  solchen  Falle  nicht  einen  Augen- 
blick hintangesetzt  werden.  Ob  aber  in  einem  Geburts- 
geschäfte, wo  es  völlig  zweifelhaft  ist,  ob  beide  Individuen 
zu  retten  sind,  und  wo  des  einen  Leben  ausschliesslich 
in  Gefahr  kommt,  sobald  man  dem  anderen  die  vorzüglichere 
Hülfe  zuwendet:  auf  diese  vorzüglichere  Hülfe  nicht  die 
Mutter  die  ersten  und  gerechtesten  Ansprüche  zu  machen 
habe,  ist  eine  ganz  andere  Frage,  bei  deren  Beantwortung 
wir  dem  gesunden  Verstände,  der  Stimme  unseres  Her- 
zens und,  wir  dürfen  es  sagen,  der  Stimme  eines  jeden 
richtig  fühlenden  Menschen  folgen  müssen.  Die  Mutter 
verdient  entschieden  den  Vorzug,  und  das  Leben  einer 
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Mutter  opfern , um  einem  Kinde  das  Daseyn  viclleiclit  auf 
wenige  Stunden  oder  gar  auf  wenige  Minuten  zu  fristen, 
heisst  eine  Tliorheit  der  unverantwortlichsten  Art  hcgchen. 
Dass  aber  Fälle,  wie  der  hier  hezeichnete  Vorkommen  kön- 
nen, und  eben  nicht  selten  sich  wirklich  zutragen,  darf 
nicht  geläiignct  w^erden,  und  es  ist  nur  die  Furcht  vor  ei- 
nem bestimmten  Ausspruche,  welche  manche  unserer  Ge- 
hurtslielfer  veranlasst  hat,  solche  Fälle  geradezu  w'egzu- 
läugnen.  Und  eben  diese  Furcht  ist  es  auch,  die  ihr  Ur- 
theil,  und  wir  nehmen  hier  selbst  nicht  das  Ürtlieil  manches 
der  Ersten  in  unserem  Fache  aus,  zu  einem  höchst  schwan- 
kenden und  nothdürftigen  da  hat  werden  lassen,  wo  es 
sich  um  das  eigentliche  njiis  necisn  handelt,  welches  dem 
Geburtshelfer  bei  der  Perforation  zustehen  soll.  Doch  wir 
würden  uns  vorgreifen , wollten  wir  hier  einen  Gegenstand 
berühren,  dessen  Erledigung , wie  vorhin  bemerkt,  einem 

späteren  Kapitel  dieses  Buches  aufgespart  ist. 

• 

XI. 

Nicht  im  schnellen  ^ wohl  aber  im  sicheren 
Operir  en  suche  der  Geburtshelfer  seine  Ehre. 

Die  Operationen  sollen  zwar  nicht  mit  tadelnswerther 
Trägheit  vollendet  werden , allein  dieser  Fehler  würde 
ein  ohne  jeden  Vergleich  geringerer  seyn,  als  der,  wollte 
man  dasCelsische  nCiton  der  Wundärzte  auf  die  ge- 
burtshülflichen  Operationen  in  allgemeine  Anwendung  brin- 
* gen.  Wenn  in  der  chirurgischen  Akiurgle  schnelles  Vollen- 
den des  Angefangenen  zur  Regel,  und  langsameres  Vollenden 
(z.  B.  bei  der  Operation  der  Paracentesis  abdominis)  zu  den 
Ausnahmen  gehört,  so  verhält  es  sich  ln  der  Geburtshülfe 
genau  umgekehrt.  Gewöhnlich  sollen  die  Operationen 
mit  Weile  gemacht  werden,  damit  das  Gebär organ  nicht 
zu  schnell  entleert  und  all  das  Unangenehme , was  daraus 
leicht  entstehen  kann , vermieden  werden  möge , aus- 
nahmsweise aber  und  nur  da,  wo  nicht  zu  verken- 
nende Gefahr  entweder  der  Mutter,  oder  dem  Kinde,  oder 
beyden  droht,  wird  es  gefordert,  die  Entbindung  schleunig 
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vorzimelmien , und  nur  sehr  selten  wird  dem  Operateur 
diese  Bedingung  gestellt  werden.  Der  angehende  Geburts- 
helfer wolle  diese  Regel  wohl  beherzigen,  denn  vieles  Un- 
heil wird  angerichtet,  wenn  man  hier  gerade  das  für  Recht 
hält,  was  das  erweisbarste  Unrecht  ist. 

. XII. 

Eine  Sterbende  entbinde  man  nur  dann, 
wenn  gegründete  Hoffnung  vorhanden  ist, 
tlas  Kind  zu  retten,  oder  wenn  der  Mutter 
dadurch  irgend  ein  wesentlicher  Dienst  ge- 
leistet werden  kann. 

Der  erstere  Punkt  versteht  sich  so  sehr  von  selbst,  dass 
es  unbegreiflich  bleibt,  wie  Männer  vom  Fach  (z.  B.  El.  v. 
Siebold,  ')  anderer  Ansicht  seyn  konnten;  der  letztere 
aber  wird  nur  überaus  selten  Veranlassung  zu  einer  Ope- 
ration werden  können.  Ganz  übersehen  darf  er  jedoch  nicht 
bleiben,  denn  was  ist  natürlicher,  als  dass  eine  edle  Frau, 
wenn  der  Tod  ihr  im  Geburtsgeschäfte  unvermuthet  nahen 
sollte,  und  es  unmöglich  wäre,  ihr  über  den  Tod  ihrer 
Leibesfrucht  Gewissheit  zu  geben,  des  Kindes  Beförderung 
zur  Welt,  und  sey  sie  auch  noch  so  schmerzhaft,  gebiete- 
risch fordert?  — und  wer  mögte  solch  ein  Begehren  ab- 
schiagen?  — Uebrigens  bemerken  wir  noch  zum  Schluss,  dass 
wenn  der  Geburtshelfer  den  unglücklichen  Fall  erleben 
sollte,  eine  Kreissende  während  der  Operation  sterben  zu 
sehen,  dieser  Todesfall  keine  Veranlassung  für  ihn  werden 
darf,  die  Operation  zu  unterbrechen.  — 

Diesen  zwölf  allgemeinen  Regeln,  deren  Wahl  wir 
mit  Vorsicht  getroffen  haben,  reihen  sich  noch  andere,  zwar 


l)  Ej.  Lehrbuch  der  theoret.-prakt.  Entbinclungskunde  etc.  1821, 
Bd.  II.  p.  238.  Hier  sagt  d.Verf.,  man  möge  keine  Operation 
unternehmen,  wenn  man  fest  überzeugt  sey,  dass  während  der- 
selben die  Kreissende  sterben  werde.  „Ist  aber,  fährt 
er  fort , d i e G e b ä r e n d e s c h o 11  1 0 d t , s o d a r f m a u 
sie  nach  dem  Gesetze  nicht  u neu tbunden  ster- 
ben lassen. » — Was  heisst  das  wohl? 
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nicht  minder  wichtige,  aber  so  sehr  für  sich  selbst  spre- 
chende an,  dass  sie  ohne  weitere  Empfehlung  in  die  Welt 
gehen  können,  und  datier  hier  nur  in  aller  Kürze  verzeich- 
net zu  werden  brauclien : 1)  Werde  die  Prognose  n i e an- 
ders, als  h edinguriQ  sw  ei  s e gestellt,  seyen  auch  die  XJm- 
süüide  noch  so  glanzend,  denn  bei  einer  gcburtsliüUliclien 
Operation  lässt  sich  mit  Gewissheit  niclits  Voraussagen.  — 

2)  Vertraue  keiner  blindlings  seinem  Glücke:  hat  es  sich 
auch  in  einer  Reihe  von  Jahren  bewährt,  es  kann  plötzlich 
weichen  und  Platz  dem  grössten  Missgeschicke  machen.  — 

3)  So  oft  es  sich  thun  lässt,  fordere  der  Geburtshelfer,  und 

besonders  der  jüngere  , in  einem  bedenklichen  Falle  eine 
Consultation  mit  dem  Arzte  des  Hauses  oder  einem  bewähr- 
ten Collegen.  — > 4)  In  schweren  Operationsfällen  versäume 
man  nicht,  auf  das  gewissenhafteste  den  Anforderungen  der 
Kirche  nachzukommen,  und  namentlich  nicht  bei  Katholi- 
ken die  Noth taufe  zu  verrichten.  — 5)  Nie  werden  die 

Hände  oder  Instrumente  gebraucht,  wenn  sie  nicht  vorher 
gehörig  erwärmt  und  mit  Oei,  Butter  u.  dgl.  überzogen 
worden  sind  , und  nie  werde  ein  Instrument  in  die  Vagina 
eingeführt,  ohne  dass  es  von  einigen  Fingern  oder  der  Hand 
geleitet  werde.  — 6)  Sind  wirkliche  Gefahren  für  Mutter 

und  Kind,  oder  für  das  eine  von  beiden,  vorhanden,  so 
spreche  man  von  ihnen,  ehe  man  die  Operation  beginnt,  mit 
dem  Gatten,  einem  Anverw'andten,  dem  Geistlichen  etc.,  ver- 
schweige sie  aber  sorgfältigst  der  Mutter.  — 7)  Unter  keiner 
Bedingung  operire  man  einem  früher  schon  da  gewesenen 
Geburtshelfer  nach,  ohne  sicli  erst  durch  das  allergenauste 
Examen  davon  überzeugt  zu  haben , ob  dieser  nicht  einen 
Schaden  angestiftet  hat,  der  verschwiegen  worden  ist , und 
der,  würde  er  nicht  vorher  entdeckt,  unfehlbar  auf  Rech- 
nung des  zweiten  Gehurtshelfers  kommen  müsste.  — 8)  Bei 
Instrumentaloperationen  hüte  man  sich,  die  Instrumente  der 
Kreissenden  sehen  zu  lassen , es  sey  denn , dass  sie  es  aus- 
drücklich fordert.  — 9)  Bei  der  Operation  sey  man  mu- 

thigj  kaltblütig,  vorsichtig,  voll  Theilnahme  und  Mitgefühl 
für  die  zu  Entbindende , und  beachte  möglichst  eine  jede 
Regel  des  Anstandes,  was  sehr  wohl  ausführbar  ist,  da,  mit 
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Ausnahme  des  Kaiserschnittes , der  Laparotomie  und  Sym- 
physiotomie,  alle  übrigen  Operationen  bei  bedeckten  Geni- 
talien vorgenommen  werden  können  und  müssen.  — Und 
10)  Darf  keine  Operation  ohne  Zustimmung  der  Mutter, 
vorausgesetzt,  dass  sie  vollkommen  ihres  Verstandes  mäch- 
tig ist,  unternommen  werden. 


Die  eigentlichen  gcburtshülflichen  Operationen  sind  einer 
systematischen  Zusammenstellung  gar  wohl  fähig,  und  es  ist 
dieselbe  auch  mannigfach  versucht  worden , wie  solches 
unsere  Lehr-  und  Handbücher  zur  Genüge  darthun.  Eine 
bekannte Eintheilung  ist  die  nach  den  Mitteln,  welcher 
zufolge  die  Operationen  in  zwei  grössere  Klassen  , nebm- 
lich  1)  in  Manual-  und  2)  in  Instrumenta  1-Operatio- 
nen  zerfallen.  Wir  können  dieser  als  einer  sehr  unvoll- 
kommenen und  schlechten  Eintheilungsweise  durchaus  nicht 
Beifall  schenken.  Die  grössten  Inconsequenzen  lassen  sich 
nicht  vermeiden,  und  namentlich  nicht  bei  der  Zusammen- 
stellung der  sogenannten  Manual-Operationen,  deren  einige 
gar  häufig  Instrumental-Operationen  sind  und  rechtmäs- 
sig seyn  können.  Beispiele  hierfür  giebt  es  in  Masse.  Wir 
gedenken  nur  des  künstlichen  Wassersprengens,  wo  sehr  oft 
Instrumente  in  Anwendung  gebracht  werden,  der  künstli- 
chen Frühgeburt  , bei  welcher  sie  in  der  Regel  gebraucht 
werden,  der  künstlichen  Erweiterung  des  Muttermundes  mit 
dem  Dilatatorio , der  künstlichen  Steissgeburt , w'o  die  An- 
wendung des  stumpfen  Hakens  nicht  unzulässig  ist  u.  s.  w., 
und  glauben,  dass  man  diese  Operationen  beinahe  eben  so 
gut  unter  den  instrumentalen,  wie  unter  den  manualen  unter- 
bringen kann.  — Bei  weitem  vorzüglicher  aber  ist  die  Einthei- 
lung nach  der  Geburtsz  eit  und  dem  beabsichtigten  Zwecke. 
Lässt  sich  wohl  mancher  Einwurf  auch  gegen  eine  solche 
Anordnung  der  Operationen  machen,  dessen  Gültigkeit  nicht 
in  Abrede  zu  stellen  ist,  so  sind  diese  Einwürfe  doch  von 
einer  viel  geringeren  Bedeutung,  als  jene,  deren  so  eben 
Erwähnung  geschah,  und  ganz  Vollkommenes  werden  wir 
hier  eben  so  wenig  zu  erzielen  im  Stande  seyn,  als  es  je- 
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innls  l)ci  irgend  einem  Systeme  zu  erreiclien  gewesen  ist.  — 
Die  Operationen  lassen  sich,  nach  diesem  Plane,  auf  foU 
gende  Weise  elntheilen; 

I.  Klasse. 

Vo  r b e r e i l e n d e O p e r a tj  o n e n , d.  li.  solche , 
durch  welche  eine  fernere  glückliche  Entwickelung  des 
Gel)urts!>eschäftes  vorbereitet  werden  soll. 

I.  Die  künstliche  Eröffnung  des  Muttermundes. 


1.  Die  unblutige 

2.  Die  blutige 


Eröffnung  desselben. 


II.  Das  Wassersprengen. 

1.  Das  Wassersprengen  bei  sclion  begonnener  Geburt. 

2.  Das  Wassersprengen  vor  begonnener  Geburt,  zur 
künstlichen  Einleitung  einer  Frühgeburt. 

III.  Die  geburtshülflicbe  "Wendung. 

1.  Die  Wendung  auf  die  Füsse. 

2.  Die  Wendung  auf  den  Kopf. 

3.  Die  Wendung  auf  den  Steiss. 

II.  K l a s s e. 

Operationen,  durch  welche  die  unmittel- 

o d e r s e i n e r H ü l - 


bare  Entwickelung  des  Rin( 


zugleich 


b c a b s i c li  t i g e t w i r d. 


en,  oder  beyder 
A.  Operationen,  durch  welche  lediglich  die  Ausschliessung 
des  Kindes 


1. 


bealrsicbtiget  wird. 


in  der  Regel,  die  Hand 


vorausliegenden  Füssen 


Operationen , wobei , 
allein  aus  reicht. 

1.  Die  Extraction  des  Kindes. 

a.  Die  Extraction  bei 
oder  Knicen. 

Anhang.  Von  der  Behandlung  des  vom  Rumpfe 
getrennten  und  zurückgehaltenen  Kopfes. 

b.  Die  Extraction  bei  vorauslie^endem  Steisse. 

O 

II.  Operationen,  wobei  in  st  rum  ente  gebraucht  wer- 
den , die  weder  Mutter  noch  Kind  verletzen  sollen. 
1.  Die  Zangenoperation. 

Anhang.  Von  dem  geburtsbülflichen  Hebel. 
Operationen,  wobei  Instrumente  jrebraucht  werden, 


III. 


K i 1 i a n’s  KandB  . I. 
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durch  welche  Tlieile  des  Kindes  verletzt  und 
verkleinert  werden  sollen. 

1.  Die  Perforation. 

2.  Die  Zerstückelung  des  Kindes. 

IV.  Operationen,  wobei  Instrumente  gebraucht  werden, 

durch  welche  gewisse  T h c i 1 e d e r M u 1 1 e r verletzt 
werden  sollen,  um  durch  sie  hindurch  dem  Kinde 
einen  künstlichen  und  ungewöhnlichen  Ausweg  zu 
verschaffen. 

1.  Der  Kaiserschnitt. 

2.  Der  Bauchschnitt. 

3.  Der  Schaamfugenschnitt. 

B.  Operationen,  durch  welche  lediglich  die  Lösung  und 
Entfernung  derNach  gehurt  beabsichtiget  wird. 

I.  Die  künstliche  Lösung  der  Nachgeburt. 

II.  Die  künstliche  Hinwegnahme  der  Nachgeburt. 

C.  Operationen,  durch  welche,  aus  dem  unverletzten  müt- 
terlichen Körper,  das  Kind  und  die  Nachgeburt 
unmittelbar  auf  einander  entfernt  werden  sollen. 

I.  Das  Accouchement  force. 


In  dieser  Beihenfolge  haben  wir  es  für  zweckmässig 
gehalten,  die  geburtshülflichen  Operationen  ahzuhandeln, 
glauben  aber,  dass  ihnen  noch,  als  ein  wesentlicher  Be- 
standthell,  die  Lehre  von  der  geburtshülflichen 
Untersuchung,  der  Beckenmessung,  und  der  tech- 
nischen Behandlung  der  vierten  und  fünften 
G eh  u r t s p e r i o d e in  den  verschiedenen  Arten  gesund- 
beitgemässer  Geburten  vorauszuschicken  sey,  indem  die  ge- 
naueste Kenntniss  der  eben  hier  vorkommenden  Enchelrcsen 
und  Hülfeleistungen  dem  Geburtshelfer  ein  wahrhaft  unerläss- 
liches Bedürfniss  ist,  und  ihm,  bei  der  Verrichtung  einer 
jeden  der  bedeutenderen  Operationen  seines  Faches,  auf 
das  Trefflichste  zu  statten  kommt. 

Unter  den  Männern,  welche  sich  um  die  Erweiterung 
und  Vervollkommnung  der  geburtshülflichen  Operationen 
im  Ganzen  ein  bleibendes  Verdienst  erwmrben  haben,  nen- 
nen wir:  Ambr.  Paraeus.,  Guillemeau,  Mauriceau, 
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V i a r d e 4 van  S olingen,  Dionis,  Portal,  Peu,  yan 
Hoorn,  Deventer,  de  la  Motte,  Amand,  Palfyn, 
Heister,  Cliapman,  Manningham,  Bö  Inner,  Mes- 
nard,  Levret,  Smellie,  Fried  Vater  u.  Solin,  Pugh, 
Puzos,  Petit,  Röderer,  Stein  d.  Aelt.  u.  Jung.,  C a m- 
per,  Crantz,  Leake,  Hamilton,  Solayres  de  Ren- 
hac,  Plenk,  M.  Saxtorph,  Johnson,  W.  Hunter, 
Deleurye,  Bertrandi,  Baudelocque,  Steidele, 
Oshorn,  Sigault,  Fester,  Dease,  Aitkeii,  Den- 
man.  Bland,  Sacomhe,  Starke,  Zeller,  Boer, 
Osiander  Vat.u.  Sohn,  As  druh  ali,  W igand,  J.  Burns, 
S c h w e I g h ä u s e r,  W.  Schmitt,  May,  Naegele,  Gar- 
dien, Cap  uro  n,  Weidmann,  Boivin,  Maygrier, 
Power,  Merriman,  Froriep,  Siehold,  Ritgen, 
d’O utrepont,  Mende,  Lohstein,  Conquest,  Rams- 
hottham,  Dewees,  Davis,  Lachapelle,  Duges, 

IVelpeau,  Blundell,  Carus,  Busch  etc. ; und  wir  em- 
pfehlen das  fleissige  Studium  ihrer  Werke  um  so  angele- 
gentlicher, da  es  Thatsache  ist,  dass  die  genaue  Kenntniss 
der  geschichtlichen  Entwickelung  eines  Gegenstandes  auf 
dessen  weitere  Ausbildung  einen  nicht  zu  verkennenden 
Einfluss  hat.  — 


I. 

Die  geborlshiilfüclie  Un  iersnelmng. 

{Eocploratio  ohstetricia. ) 


Die  g e 1)  ur  t s ]j  ü l f l i cli  e U n t c r s u c li  n n g (das  Zu- 
fulilen,  das  Ziiwarten  — tactiis  s.  atlactus  ohstetricius  s,  ex- 
-ploratio  ohstetricia  — le  toiicher  — the  exploration , the  exa- 
mination  , the  taking  a pain)  ist  die  Kunst,  in  geregelter 
AVeisc  und  mit  mögliclister  Vollkommenlieit  die  Lage  und 
Bescliaffenlieit  der  weiLliclien  Geschlechtsorgane  und  der 
in  ihnen  durch  Schwangerschaft,  Rrankheitsprocess  oder 
Bildungsahweichung  erzeugten  Theile  zu  erforschen.  — 

Da  nun  aber  das  Becken  eben  so  wenig  ein  Ge- 
schlechtsorgan, als  der  Brustkorb  ein  Respirationsorgan, 
oder  die  Orhita  ein  Sehorgan  ist,  so  folgt  daraus,  wenn 
man  anders  die  eben  gegebene  Definition  von  der  ge- 
hurtshiilflichen  TJiitersuchung  gutheissen  will , dass  man 
' hier  nicht  die  Darstellung  derjenigen  Methoden  suehcn 
müsse , dureh  welche  man  die  Grössenverhältnisse  und  die 
Form  des  Beckens  zu  erforschen  beabsichtiget , es  folgt 
daraus,  dass  die  Lehre  von  der  Becken messung  ge- 
sondert abzuhandeln  sey,  und  dies  zwar  um  so  mehr,  da 
das  Verfahren,  durch  welches  in  dieser  die  Resultate  gewon- 
nen werden,  in  alle  m W e s e n 1 1 i c h e n von  dem  bei  der 
geh urtshülfli eben  Untersuchung  zu  beobachtenden  abweicht, 
und  mit  ihm  nur  in  dem  Ausserwesentlichen  übereinstimmt. 
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Geburtshülfliche  Untersuchung. 


Abtheilung  I. 

Einleitung. 

1.  Geschichte. 

Schon  in  den  ältesten  Zeiten  bediente  man  sich  der 
gehurtshül fliehen  Untersuchung  als  eines  nicht  unwichtigen 
diagnostischen  Hülfsmittels  hei  Schwangerschaft  und  Ge- 
hurt, besonders  aber  bei  Uterinkrankheiten,  wie  die  klas- 
sischen Schriften  der  Aerzte  früher  Jahrhunderte  von  die- 
ser Thatsache  untrügliches  Zeiigniss  liefern.  So  finden 
wir  in  den  Hippocratischen  i)  Schriften  in  dem  Bu- 
che : de  natura  niuliehri,  die  Untersuchung  mehrfach  anem- 
pfohlen. Si  vero  os  uterorum  durum  fiat^  heisst  es  da- 
selbst 2),  aut  cervix,  digito  intromisso  id  cognosces,  Item-- 
que  si  ad  coxam  fuerint  aversi.  An  einer  anderen  Stelle 
Hoc  autem  cognoscere  poteris  quod  hydrops  inest , ex  digiti 
contactu.  Ferner^}:  Si  indurati  fuerint  uteri  et  menses 

cccultantur  et  os  ipsorum  connivet,  et  non  concipit.  Quuni 
sic  habuerit , si  digito  contigeris  , comperies  os  asperum  et 
digitum  non  intromittit»  — Aehnliche  Angaben  finden  sich 
noch  an  mehreren  Stellen,  die  wir  aber  übergehen,  ein  wie 
erfreuliches  Zeugniss  sie  auch  von  dem  entschiedenen  Wer- 
the  geben  mögen,  den  Hippocrates  auf  die  Untersu- 
chung in  schwierigen  Fällen  legte,  denn  es  ist  dabei  doch 
nicht  zu  läugnen,  dass  die  ganze  Lehre  noch  sehr  unvollendet 
war,  und  eine  geburtshülfliche  Bedeutung  durchaus  nicht 
besass.  — Die  Nachfolger  des  Hippocrates  leisteten  hier 
keinesweges  Besseres,  und  mit  Unrecht  wird  dem  Celsus 
eine  vollkommnere  Kenntniss  des  Gegenstandes  von  mehre- 


1)  Hippocratis  Coi  sive  Magni  Opera  omnia.  Ed.  Jo.  Ant.  van 
der  Linden.  Liigd.  Bat.  i665.  8. 

3)  Tom.  secundus.  De  natura  inuliebri  XIX,  9.  10,  p.  D72. 

3)  Ibid.  XXX.  IO.  p,  390. 

4)  Ibid.  XXXI.  IO -—14.  p.  391, 


39’ 


G eb urtsli  iißiclic  U nters  ucliung. 

ren  neueren  Scbriftstellern  zugetraut,  und  an  der  ange- 
führten Stelle,  ’)  welche  vorgeblich  eine  genaue  Anweisung 
zur  Untersuchung  liefern  soll,  ist  von  nichts  TvenigCr  die 
Sprache,  als  von  Untersuchung:  der  ganze  Passus  ist  voll- 
kommen missverstanden  worden.  Celsus  lehrt  hier 
nichts  weiter,  als  die  Art  und  Weise,  wie,  zur  Extraction 
eines  todten  Kindes,  die  Hand  kunstgemäss  einzuführen  sey, 
spricht  aber  von  einer  geburtshülfliclien  Untersuchung 
kein  Wort.  — Eben  so  wenig  thut  dieses  Ambrosius 
Paraeus  an  derjenigen  Stelle  seines  Werkes,  die  man 
gewöhnlich  als  beweisend  anfülirt : auch  liier  wird  von 
nichts  weiter,  als  von  der  kunstgerechten  Einführung  der 
Hand,  Behufs  der  Wendung,  gesprochen.  Wir  wissen  aber 
aus  anderer  Quelle,  dass  Paraeus  fleissig  bei  Geburten  un- 
tersuchte, und  ersehen  dies  deutlich  aus  einer  Stelle,  3)  -wo 
er  sagt:  immissa  tnim  in  uterum  manu  fottiim 

alias  in  caput^  alias  in  pedesy  aliquando  in  inanus  ^ non^ 
uunquani  in  pedes  manusque  simul  obversum  ohservavi.  Dass 
jedoch  seine  Untersuchungsw'eise  eine  sehr  unvollkommene 
war,  können  wir,  wenn  wir  die  angeführte  Stelle  lesen, 
nicht  bezweifeln , und  geben  dies  eben  so  gerne  zu,  als  wir 
bekennen,  dass  überhaupt  noch  Niemand  bisberan  den  ept- 
scheidenden  Nutzen  einer  vollständigen,  sorgfältigen  und  nir- 
gends zu  versäumenden  Exploration  erkannt  hatte.  — 

Erst  mit  H.  van  Deventer  und  de  1 a M o 1 1 e wurde 
die  Untersuchung  ln  der  gebiirtshülflichen  Praxis  allseitig  ins 
Leben  gerufen  und  ihre  ganze  Würde  ins  rechte  Licht  gestellt. 
Rein  Geburtshelfer  vor  Deventer  hat  mit  so  nediecener 
Erfahrung  und  so  überzeugender  Klarliclt  den  Gegenstand 
behandelt  und  ihn  so  reich  mit  den  trefflichsten  Lehren 


i)  Aur.  Cora.  Celsi  deMeclicina  Libri  octo  Edit.  Bipont. 
1786.  8,  Lib.  Vlb  Cap.  XXiX.  p.  4S8.  Hac  occasione  usus 
medicus,  unctae  nianus  indicem  etc. 
a)  Thesaurus  Chirurgiae  ctc.  Ed.  Petr.  Uffenbach  Francof. 
i6io.  Fol.  Opp.  Ambr.  Paraci,  Lib.XXlU.  De  hominis  gene- 
ralione,  Cap.  XXVi.  p.  5 14, 

3)  Ibich  Cap.  XIV.  p.  5o6. 
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ausgestattet  ')  als  er,  daher  auch  ihm  vor  allen  der  Ruhm 
eines  wahren  Begründers  dieser  Lehre  gebührt.  Der 
Nutzen,  der  hieraus  der  guten  Sache  erwuchs,  -war  um  so 
grösser,  je  ausgehrelteter  der  Ruhm  Deventer’s  und  je 
beträchtlicher  die  Zahl  seiner  Schüler  und  Nachfolger  war. 
Die  Bahn  war  gebrochen  und  wurde  von  nun  an  zwar 
nicht  mehr  verlassen,  aber  leider  nur  von  sehr  wenigen 
mit  dem  Ernste  und  der  Ausdauer  betreten , die  hier  allein 
zu  dem  gewünschten  Ziele  führen  können.  Untersuchende 
gab  es  unzählige,  Findende  aber  nur  in  leicht  zu  überschau- 
ender Zahl.  Daher  es  wahrlich  nicht  zu  verwundern  ist, 
wenn  nicht  alle  Geburtshelfer  Lobredner  dieser  schw  ersten 
Kunst  geworden  sind,  und,  so  W'ie  P uzos,  gar  sehr  vor  den 
Untiefen  w^arnen,  in  w elche  man  nur  allzuleicht  durch  sie 
geführt  werden  kann.  Wenn  aber  Rousset  von  ihr  das 
Schlimmste  sagt,  und  seine  abgeschmackten  Declamationen 
mit  dem  Ausrufe  krönt:  nies  accoucheurs  devraient  Jdire  dis~ 
paraitre  de  leurs  ouwrages  les  regles  impertinentes  cju  ils  don- 
nent  sur  le  toucliem  so  darf  man  dem  Verblendeten  nicht 
zürnen,  vielmehr  ihn  jenen  Unglücklichen  gleich  achten, 
die  des  Tages  Licht  zu  erschauen  unfähig  sind.  Die  grossen 
Meister  unserer  Kunst  sind  ganz  anderer  Meinung,  und 
wenn  ein  R ö d e r e r von  der  Untersuchung  sagt ; nPrae- 
cipiia  artis  ohstetriciae  praxis  circa  explorationeni  versatur, 
cujus  quidem  Jrequens  exercitatio  satis  commendari  neejuit « ; 
wenn  ein  ähnliches  Zeugniss  überall  in  unseren  klassischen 
Werken  neuerer  Zeit  wiederhallt,  unter  denen  wür  nur 
ausser  Deventer^s  und  de  la  Motte’s,  jene  Baud e- 
locque’s,  Stein’s  d.  Aelt.,  Wigand’s  und  vor  allen 
Dingen  Schmitt’s  Beispielsweise  anführen  wollen,  so 
wird  es  Niemanden  geben,  der  Lucina’s  Dienst  mit  Würde 
sich  weihend,  es  nicht  für  seine  erste  und  bedeutungs- 
vollste Aufgabe  halten  sollte,  genaue  Kenntniss  von  diesem 
allgepriesenen  Mittel  zu  erlangen,  — > 


i)  1.  c. 

3)  Rode  rer.  Jo.  Ge.  Eleuienfa  aslis  obsteUioi.ie.  Ed* 
Ii,enr.  Aug.  Wriaberg.  Goett.  1766.  8vo.  p.  n6. 
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2.  Natzen  — In  di  c a ti  o n e n. 

Der  Nutzen  der  ge}3iirtsliülfllchen  Untersiiclmng  ist 
ein  so  aiisge])rclteter,  dass  man  mit  vollem  Pieclite  l)eliaup- 
teii  darf,  der  Geburtslielfer  gewinne  in  dem  Grade  an  prak- 
tischem Wertbe,  in  welchem  er  an  Gewandtlieit  und  Sicher- 
lieit  der  Untersuchung  zunimmt.  Jedes  unserer  Urtheile, 
•\\  elclies  wir  hei  einfach  ärztlichen,  wie  medicinisch-gericht- 
lichen  Fragen  über  Schwangerschaft  und  Gehurt,  ül3er  Ge- 
sundheit und  Krankheit  der  Geschlechtsorgane  fällen,  hleiht 
in  den  Augen  des  vernünftigen  Arztes  so  lange  ein  unbe- 
gründetes, einseitiges  und  folgenloses , als  nicht  die  Un- 
tersuchung , als  das  Allerwichtigste , und  g e w ö li  n l i c li 
auch  Alleinentscheidende,  hinziigekommen  ist.  — 
Niemand  kann  diese  Thatsache  in  Abrede  stellen,  und  den- 
nocli  beschränkt  sieb  die  grosse  Mehrzahl  unserer  Geburts- 
lielfer,  statt  auf  eine  tüchtige  praktische  Ausbildung  in  der 
Exploration,  auf  pomphafte  Exclamationen  über  denAVerth 
derselben,  was  freilich  bei  weitem  leichter  ist , als  das  Er- 
lernen, wozu  Geduld  und  eiserne  Ausdauer  gehören,  — 
dennoch  giebt  es  unter  hundert  praktischen  Aerztenkaum 
einen  einzigen , der  zu  untersuchen  versteht , und  dessen 
Diagnose  in  den  betreffenden  Fällen  der  Krankheit  nicht 
von  der  ersten  besten  Hebamme  umgestossen  oder,  nach 
dem  Talente  ihrer  mehr  oder  weniger  geübten  Fingerspitze, 
nicht  gemodelt  werden  könnte.  Ein  erbaulicher  Trost  für 
Frauen,  die  solch  einem  Arzte  unter  die  Hände  oder  viel- 
mehr unter  die  Feder  und  die  Recepte  fallen  ! 

Die  allgemeinen  Indicationen  für  die  geburts- 
liülfliche  Untersuchung  lassen  sich  diesemnach  mit  grosser 
Leichtigkeit  einsehen,  und  können  becpiem  unter  folgende 
Punkte  zusammengefasst  werden.  Sie  ist  angezeigt; 

1)  Da  wo  über  Entwickelung  der  Geschlechtsorgane, 
Geschlechtsreife,  Fruchtbarkeit  oder  Unfruclitl3arkeit,  Jung- 
frauschaft oder  Entjungferung  etc.  entschieden  werden  soll. 

2)  In  sämmtlichen  Krankheiten  der  Geschlechtsorgane 
•des  V/eibes,  sie  mögen  Namen  haben,  welchen  sie  wollen, 

mögen  sich  in  frühen  oder  späten  Lebensjahren  ereignen, 
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Verlieirathete  oder  Unverlieiratlictc , Schwangere,  Gebä- 
rende, Wöchnerinnen  oder  Nichtschwangerc  befallen  ha- 
ben, frisch  oder  veraltet  seyn  und  unter  den  bedeutend- 
sten oder  geringsten  Complicationen  auftreten. 

3)  In  allen  Fällen,  wo  eine  Frage  über  Schwanger- 
schaft oder  JNichtschwangerschaft,  Schwangerschaft  am  rech- 
ten oder  Unrechten  Orte,  wahrer,  scheinbarer  oder  ge- 
mischter Schwangerschaft  , einfacher  oder  mehrfacher 
Schwangerschaft , Leben  oder  Tod  des  Rindes , Entwicke- 
lung desselben  u.  dgl.  mehr  entsteht. 

4}  Bei  einem  jeden  Geburtsgeschäfte  ohne  alle  Aus- 
nahme, um  über  Eintritt  und  Fortgang  desselben , norma- 
len oder  abnormen  Veidauf,  über  Lage,  Grösse,  Leben 
und  Bildung  des  vorliegenden  Theiles  und  des  Rindes 
überliaupt,  über  den  Geburtsmechanismus  in  allen  seinen 
vielfältigen  Beziehungen,  über  Anzeige  und  rechten  Zeit- 
punkt der  Operationen,  über  den  Gang  des  Pfachgeburts- 
geschäftes  etc.  mit  Sachkenntniss  und  Gewissenhaftigkeit 
ein  Urtheil  fällen  zu  können.  Und 

5)  Dann,  wenn  es  darauf  ankommt,  eine  stattgehabte 
Geburt  überhaupt,  oder  den  nahen  oder  fernen  Zeitpunkt 
der  zuletzt  erfolgten  Niederkunft  zu  entscheiden,  die  Mög- 
lichkeit von  mehr  oder  weniger  bedeutenden  Verletzungen 
des  Rindes,  z.  B.  Rnocheneindrücke,  welche  dem  Becken 
u.  dgl.  angedichtet  werden  sollen , naehzuweisen  oder  in 
Zweifel  zu  ziehen , wenn  es  sich  darum  handelt,  Fehler, 
Missgriffe  und  Misshandlungen  bei  Gebärenden,  von  Seiten 
der  hülfeleistenden  Personen  begangen , nachzuweisen,  lü- 
genhafte geburtshülfliclie  Angaben  aller  Art  zu  entkräften, 
und  überhaupt  Gegenstände  zu  beleuchten,  welche  mit  frü- 
heren Geburten  mehr  oder  weniger  in  Zusammenhang 
stehen.  — 

Es  geht  somit  aus  allem  diesem  hervor , dass  weder 
der  Gebui'tshelfer  noch  der  Weiberarzt  in  Irgend  einem 
schwierigen  Falle  cs  wagen  sollte , zu  entscheiden  oder  gar 
zu  handeln,  ohne  untersucht  zu  haben,  denn  unberechen- 
bar ist  der  Einfluss  des  Genitalsystems  auf  die  physidogi- 
schen,  so  wie  auf  die  pathologischen  Ersclieinungen  im 
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weiblichen  Organismus,  und  in  unzVddigen  Fällen  lernen  wir 
durch  die  Exploration  einen  Krankheilssitz  kennen,  an  wcl- 
dien  wir  gar  niclit  dachten,  oder  von  welcliem  unsere  Auf- 
merksamkeit durch  trügerische  Symptome,  die  hier  gerade 
nur  gar  zu  Iiäufig  sind , auf  das  vollständigste  abgeleitet 
wurde.  — 

3.  E i n t h e 1 1 u n g. 

Bei  einer  so  wichtigen  Operation,  wie  die  gchurtshülf- 
llche  Untersuchung,  müssen  die  einzelnen  Bezieliungen  der- 
selben auf  das  schärfste  in  das  Auge  gefasst  werden,  und  je 
nachdem  wir  hier  bald  diese,  bald  jene  Seite  besonders  be- 
achten , wird  sich  auch  eine  verschiedene  und  vielfaclie 
Elntheilungswelse  ergeben , die  wir  hier  näher  beleuehten 
wollen. 

I.  Entweder  ist  es  Absicht  des  Geburtshelfers  die  so- 
genannten innere  n Geschlechtsorgane  zu  iintersuehen , 
oder  er  beabsiclitigt  dureh  das  Befühlen  des  Unterleibes 
die  Beschaffenheit  des  Uterus  etc.  zu  erkennen  , durch  das 
Betasten  der  Brüste  ihren  Zustand  zu  erforschen  u.  dgl. 
kurz , er  untersucht  entweder  innere  oder  aus  s e r e 
Theile  und  je  nachdem  dieses  oder  jenes  geschieht,  nennt 
man  die  Untersuchung  eine  innere  oder  eine  äussere 
(Ejcploratio  obstetricia  interna  et  externa), 

II.  Eine  ganz  vollständige  Einsicht  in  einen  vorliegenden 
Fall  kann  aber  der  Geburtshelfer  nur  dann  erlangen,  wenn 
er  die  äussere  Untersuchung  und  die  innere  nach  einander 
vornimmt,  und  geschieht  dies,  so  nennt  man  eine  solche, 
eine  vollständige  Untersuchung  (Exploratio  completä), 
IVun  unterliegt  es  zwar  keinem  Zweifel,  dass  billiger  Weise 
eine  jede  vorgenommene  Untersuchung  eine  vollständige 
seyn  sollte,  denn  nur  sie  giebt  gänzlichen  Aufschluss:  al- 
lein häufig  ist  es  dem  Geburtshelfer  und  dem  Arzte  durcli- 
aus  nieht  darum  zu  thun , von  allen  einzelnen  Thellen  der 
Gesehlechtsorgane  Renntniss  zu  erlangen  : er  begnügt  sich 
schon,  wenn  er  das  Entscheidende  entdeckt,  z.  B.  bei  der 
Frage  über  Scbwangerschaft  oder  Nicht- Schwangerschaft 
einen  Rindesthcil,  oder  bei  Uterinki’ankheilcn  die  krank- 
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hafte  Parthie  selbst  etc.  gefunden  bat,  und  er  liandeit  liier 
gleich  weise  wie  lobenswerth,  denn  wer  die  helle  Sonne  an 
dem  Himmel  erschaut , sucht  nicht  mehr  nach  anderen 
Quellen  des  Lichtes,  um  des  Tages  Klarheit  erklärlich  zu 
finden.  — Unternimmt  daher  der  Geburtshelfer  nur  die 
eine  oder  die  andere  Untersuchung  und  begnügt  sich  mit 
dieser  allein,  so  hat  er  eine  unvojiständige  Untersuchung 
(^Exploratio  incompleta')  vorgenommen,  welche  aber  sehr 
gut  ein  vollständiges  Resultat  herbeiftihren  kann.  — 

III.  Zuweilen  beabsichtigt  der  Geburtshelfer  oder  der 
Arzt  nicht  nur  eine  unvollständige  Untersuchung  vorzu- 
nehmen, sondern  auch  diese  noch  unvollständig,  d.  h.  eine 
partielle  Untersuchung  (^Exploratio  partialis)  anziisteU 
len.  Es  liegt  ihm  z.  B.  bei  einer  Verletzung  der  Vagina 
daran,  diese  möglichst  genau  zu  kennen,  nichts  aber  daran, 
zu  wissen,  ob  der  Muttermund  eine  Querspalte  bildet  oder 
Einrisse  hat;  er  verlangt  bei  einer  notorisch  gesunden  Amme, 
deren  Beschaffenheit  der  Brüste  er  zu  erforschen  hat,  nicht 
nach  dem  Zustande  der  Vagina  u.  dgl.  mehr.  Es  muss 
sich  demnach  der  Geburtshelfer  nicht  nur  eine  grosse  Ge- 
wandtheit in  der  Untersuchung  übeidiaupt,  sondern  ganz 
besonders  auch  in  der  Untersuchung  einzelner  Th  eile 
erwerben,  und  nach  diesen  einzelnen  Theilen  benennt  man 
alsdann  auch  eine  solche  partielle  Exploration.  So  giebt  es 
z.  B.  namentlich  eine  Vaginal  -,  Intestinal  -,  Abdominal 
Uterin-Exploration  etc.  etc.  etc. 

IV.  Unternimmt  der  Geburtshelfer  diese  oder  jene 
eben  hezeichneten  Untersuchungsweisen,  oder  verrichtet  er 
nach  einander  mehrere  derselben,  z.  B.  zuerst  die 
äussere  und  darauf  die  innere,  so  hat  er  eine  einfache 
Untersuchung  {Exploratio  simplex)  gemacht ; folgt  er  aber 
dem  Rathschlage  B au  de  lo  cqiie’s  ^) , Beliufs  einer  ge- 
naueren Erkenntniss  des  Falles , und  um  das  sogenannte 
y>B  alloteme  nU  der  Frucht  hervorzubringen,  wovon  noch 
später  die  Rede  seyn  wird,  innerlich  und  äusserlich  zu- 

B a u d e 1 o c f[  u e,  J.  L.  L’Arl  des  accouchemcüs,  'I'.  L p.  20'^ 
3Si  et  3Si,  besondei's  aber  p.  206-  §.393.  seq. 
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gleich  zu  explorircn,  so  nennt  man  dieses  eine  zusam- 
mengesetzte Untersucliimg  [Exploratio  comj?osita). 

V.  Bei  diesen  Explorationen  begnügt  sich  entweder 
<ler  Geburtsli elfer  mit  der  Hand,  und  sucht  durch  sie  al- 
lein alles  zu  entdecken,  was  er  zu  wissen  wünscht,  in 
weichem  Falle  eine  solche  Untersuchung  Manual-Ex- 
uioration  [Exploratio  maniialis)  genannt  wird,  und  diese 
kann  wieder  eine  innere  odei*  eine  äussere  Manualex- 
ploration seyn , wie  sich  dieses  später  noch  zeigen  wird; 
oder  er  bedient  sich  der  Augen,  die  auch  zuweilen,  aber 
nur  äusserst  selten,  gebraucht  werden  dürfen,  und  macht 
die  Ocular-Inspection  {Exploratio  ocularis)\  oder  er 
wählt  den  Sinn  des  Gehöres  zur  Untersuchuug , er  ver- 
sucht die  Auscultation  [Exploratio  per  auscultationem) ; 
oder  er  wählt,  um  die  beiden  letztgenannten  Sinne,  nehm- 
licli  das  Gesicht  und  das  Gehör  zu  unterstützen  oder  zu 
schärfen  und  vor  Täuschungen  zu  bewahren,  passende  I n- 
s t r u m e n t e , namentlich  den  Cylinder  und  die  Mutter- 
spiegel , und  verrichtet  die  Instrumental  - Untersu- 
chung *)  [Exploratio  instrumentalis)\  oder  endlich  er  verbin- 
det mehrere  dieser  Untersuchungsweisen  zur  gemisch- 
ten Untersuchung  [Exploratio  mixtä). 

VL  Die  IManualuntersuchung  , und  besonders  die  in- 
nere Manualuiitersuchung,  die  so  sehr  die  gebräuchlichste  ist, 
dass,  wenn  man  von  geburtshülflicher  Untersuchung  spricht 
und  diese  mlcht  näher  bezeichnet,  immer  die  Manualexplo- 
ration verstanden  wdrd,  ist  noch  einer  andern  Elnthcilung 
fähig,  wenn  man  nehmlich  die  Zahl  der  Finger  be- 
rücksichtigt, welche  dabei  in  Anwendung  gebracht  wird. 
Man  untersucht  aber,  wie  solches  der  Verlauf  dieser  Lehre 
zeigen  wird,  entw^eder  1)  mit  einem  Finger  (die  gewöhn- 

i)  Wohl  wissen  wir  es,  dass  wir  hier  durch  den  Ausdruck:  Instru- 
mental-Untersuchung nur  den  kleinsten  'l’heil  des- 
sen bezeichnen,  was  darunter  unsere  Handbücher  verstanden 
wissen  w'ollen,  die,  wenn  sie  von  Instrumental-Untersuchung 
reden,  zunächst  die  B e ck  e n in  e s s u n g damit  meinen.  M iv 
trennen  jedoch  diese  ganz  von  der  Lehre  von  der  Untersu- 
chung, und  haben  uns  bereits  darüber  erklärt. 
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liehe  Untersuchungsmethode,  oder  2)  mit  zwei  Fingern, 
(die  veraltete  Explorationsweise),  oder  3)  mit  der  halben 
Hand,  d.  h.  mit  vier  Fingern,  wobei  der  Daumen  stets 
ausser  den  Geschlechtstheilen  bleibt , oder  endlich  4)  mit 
der  ganzen  Hand.  — Die  Untersucliung  mit  einem  oder 
mit  zwei  Fingern  ist  dem  Geburtshelfer  unter  dem  Namen 
der  Exploratio  digitali  s , jene  aber  mit  der  hal- 
ben oder  der  ganzen  Hand  E xplor  a tio  manua- 
lis  bekannt.  Einige  Geburtshelfer  nennen  auch  diese  letz- 
tere vorzugsweise  die  vollkommene,  die  erstere  aber 
die  unvollkommene  Untersuchung,  welche  Unterschei- 
dung jedoch  in  diesem  Sinne  durchaus  unstatthaft  ist.  — 

VII.  Die  Untersuchungen,  sie  mögen  genannt  werden, 
wie  sie  wollen,  w^erden,  je  nach  den  Umständen  und  den 
besonderen  Anforderungen  an  sie,  in  verschiedener 
Lage  und  Stellung  der  zu  untersuchenden 
Person  vorgenommen,  und  auch  in  dieser  Hinsicht  kann 
eine  Eintheilung  vollgültig  statuirt  werden.  — Man  un- 
tersucht aber  die  Frauen  entweder  1)  stehend  oder  2) 
auf  dem  Rücken  liegend,  oder  3)  auf  einer  oder  der 
anderen  Seite  liegend,  oder  4)  sitzend  z.  B.  auf  ei- 
nem Gehärstuhle  oder  auf  der  Ecke  eines  gewöhnlichen 
Stuhles,  oder  5)  halb  sitzend  — halb  liegend,  z.  B. 
auf  einem  Gebärstuhle  mit  stark  gesenkter  Lehne,  oder 
einem  Querbette  mit  sehr  geringer  Rückenunterlage,  oder 
6)  k n i e e 11  d , oder  endlich  7)  auf  Knie  und  Ellenbo- 
gen liegend.  Und  endlich  wird  noch 

VIII.  Die  Stellung  und  Lage  des  Untersu- 
chenden berücksichtigt,  und  nach  ihr  die  Untersuchung 
seihst  unterschieden.  So  geschieht  namentlich  die  Unter- 
suchung entweder  1)  im  R n i e e n , wenn  die  zu  Untersu- 
chende steht  oder  sitzt  oder  halb  sitzt,  halb  liegt;  oder 
sie  wird  2)  im  Sitzen  unternommen,  wenn  die  Frau  steht, 
liegt  oder  sich  auf  Knie  und  Ellenbogen  gestützt  befindet ; 
oder  endlich  sie  wird  3)  im  Stehen  angestellt,  wenn  die 
Rreissende  etc.  Hegt  oder  auf  dem  Bette  kniet  u.  s.  w. 

Fragt  man,  welche  unter  den  hier  angegebenen  Ein- 
theilungen  die  beste  sey,  so  lässt  sich  hierauf  nichts  Be- 


Geburtshiilfli^'ho  Untersuclmng. 


47 


stimmendes  crwiedern,  da  sie  alle  gleich  richtig,  folglich 
auch  gleich  gut  sind.  — Anders  aber  verhält  es  sich,  wenn 
wir  uns  nach  der  Eintheilung  umsehen,  welche  den  mei- 
sten practischen  Werth  hat,  und  welche  für  die  didacti- 
sche  Behandlung  des  Gegenstandes  die  meiste  Leichtigkeit 
darbietet.  Wir  werden  alsdann  unbezweifelt  der  zuerst 
erwähnten  Eintheilungsweise  den  Vorzug  ertheilen  müssen, 
und  demnach  von  einer  äusseren  und  von  einer  inne- 
ren Untersuchung  zu  sprechen  haben,  welche  Untersuchun- 
gen wieder  nach  ihren  einzelnen  Beziehungen  in  mehrere 
Unter  ab  theilungen  getheilt,  abgehandelt  werden  sollen.  — 

4.  Allgemeine  Regeln  für  die  Untersuchung. 

Bevor  wir  zu  der  speciellen  Behandlung  unseres  Ge- 
genstandes übergehen,  wird  es  erforderlich  seyn,  diejeni- 
gen Regeln  besonders  hervorzuheben,  welche  der  Geburts- 
helfer bei  der  Anstellung  einer  Untersuchung  zu  berück- 
sichtigen hat,  und  deren  genaue  Befolgung  unerlässlich  ist. 
— Zu  diesen  allgemeinen  Regeln  aber  rechnen  wir  die 
hier  folgenden,  welche  sich  zum  Theil  auf  die  zu  Untersu- 
chende, zum  grössten  Theile  aber  auf  den  Untersuchen- 
den selbst  beziehen; 

1)  Nie  werde  eine  Unsersuchung  ohne  Noth  vorge- 
schlagen, niemals  aber  auch  aus  falscher  Delicatesse  zu 
lange  hinausgeschoben,  oder  wohl  gar  unterlassen,  was  zu 
den  höchsten  und  zu  den  allergefahrlichsten  Missgriffen  die 
unvermeidliche  Veranlassung  geben  muss. 

2)  Hat  man  einmal  eine  Untersuchung  vorgeschlagen, 
so  bestehe  man  unerschütterlich,  fest  auf  ihrer  Ausführung 
und  bedenke,  dass  nichts  so  sehr,  besonders  einen  Geburts- 
helfer, bei  einer  Frau,  die  zum  erstenmale  untersucht  wer- 
den soll  und  sich  weigert,  in  Nachtheil  setzt,  als  gerade 
diese  höchst  übel  angebrachte  Nachgiebigkeit. 

3.  Wird  es  gewünscht,  dass  bei  der  Untersuchung  Je- 
mand der  Angehörigen  zugegen  seyn  möge , so  ist  es  nicht 
nur  Pflicht , diesem  Wunsche  auf  das  allerbcreitwilligste 
nachzukommen,  sondern  selbst  in  dem  Falle,  wo  ein  solches 
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Begeliren  niclit  geäussert  wird,  ziemt  es  dem  OeLurtslielfer, 
von  freien  Stücken  den  Vorsclilag  zu  maclien.  

4)  Bevor  man  untersnclit,  muss  man  mit  mÖEclIclister 
Sorgfalt  sich  alles  das  überlegen , was  man  hei  der  Unter- 
suclimig  zu  finden  wünscht  oder  was  man  allenfalls  anzu- 
trelfen  hofft:  durch  welches  Verhdiren  die  Exploration  sehr 
vieles  an  Bestimmtheit  gewinnt,  und  die  nöthige  Zeit  für 
dieselbe  sehr  abgekürzt  wird. 

5)  Ist  es  auch  gleich  Regel,  eine  jede  Untersuchung  in  so 
kurzer  Zeit,  als  nur  Immer  thiinllch , ahzumachen,  so  soll 
sie  doch  unter  keiner  Bedingung  übereilt  werden,  und 
man  iinterhreche  dieselbe  nicht  früher,  als  bis  man  auf  ge- 
nügende Weise  die  Zwecke  erreicht  hat,  welche  zu  erlan- 
gen man  beabsichtigte,  — denn  es  ist  gleich  unschick- 
lich, wie  das  Vertrauen  zum  Geburtshelfer  schwächend,  wenn 
wegen  einer  und  derselben  Sache  mehrmals  eine  Untersu- 
chung gefordert  wird. 

6)  Vor  der  Untersuchung  ist  es  Sitte  , dass  sich 
die  Frau  genau  die  Ges chlechtsth eile  reinige,  was  um  so 
nothwendiger  ist,  wenn  ein  übelriechender  Ausfluss,  ver- 
dächtige Ausschläge,  Geschwüre  und  dgl.  vorhanden  sind  2)^ 
ausserdem  Ist  es  Gebot,  für  gehörige  Entleerung  der  Harn- 
blase und  des  Mastdarmes  zu  sorgen,  indem,  wenn  diese 
unterlassen  wird,  vielfache  Täuschung  und  gar  manche 
Unannehmlichkeit  nicht  zu  vei’meiden  ist.  — Sehr  zu  ein- 


1)  Nur  in  den  seltensten  Fällen  geschieht  es  und  ist  es  erlaubt, 
bei  einer  Person  , die  zum  erstenmale  untersucht  wird,  und 
die  aus  falschverstandenem  Schaamgefühle  oder  lä«herlichcr 
Furcht  bei  der  ersten  Untersuchung  sich  kindisch  benimmt, 
diese  rascher  und  ohne  das  Gewünschte  erkannt  zu  haben, 
abzubrechen  und  sie  gleichsam  nur  als  einen  Versuch  anzuse- 
hen, durch  welchen  ermuthigt,  die  zweite  Untersuchung  leich- 
ter zugegeben  werden,  und  dann  auch  ein  um  so  vollständi- 
geres Resultat  liefern  wird. 

2)  Zuweilen  aber  wünscht  der  Arzt  die  Natur  des  Ausflusses 
und  dgl.  zu  kennen,  und  verbietet  alsdann  eine  solche  Rei- 
nigung.  — 
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pfeblen  ist  es  ferner  noch,  dafür  Sorge  zu  tragen,  dass  alle 
beengenden  und  belastenden  Kleidungsstücke  abgelegt  wer- 
den, namentlicli  aber  solche,  welche  die  Unterleibsorgane 
comprimiren  und  abwärts  drängen.  — 

7.  Von  selbst  versteht  es  sich,  dass  die  Untersuchung 
zu  jeder  Tageszeit  und  Stunde  vorgenommen  werden  kann, 
und  oft  auch  unternommen  werden  muss;  steht  aber  die 
V'alil  in  dieser  Hinsicht  frei,  so  ist  es  wohl  im  Allgemeineu 
sehr  anzurathen,  die  Explorationen  in  den  Morgenstunden, 
entweder  unmittelbar  oder  wenigstens  kurz  nach  dem  Auf- 
stehen zu  machen.  — 

8.  Der  Geburtshelfer  sorge  dafür,  dass  ihm  noch  vor 
der  Untersuchung  alles,  was  er  während  oder  nach  dersel- 
ben gebrauchen  könnte,  in  Bereitschaft  gestellt  werde,  na- 
mentlich aber  dass  er  Seife,  "Waschwasser,  ein  oder  zwei 
reine  Handtücher  und  ein  passendes  Mittel,  um  den  Finger 
einziiölen,  vorfinde.  — 

9.  Ehe  die  Untersuchung  angefangen  wird,  hat  der 

Geburtshelfer  seine  Hand  zu  besichtigen  und  darauf  zu 
sehen,  dass  auch  sie  gehörig  vorbereitet  sey,  namentlich  aber 
hat  er  zu  beobachten:  ^ 

ä)  dass  die  untersuchende  Hand  gut  erwärmt  sey, 
wenn  nicht  anders  gerade  eben  eine  kalte  Hand  gewünscht 
wird,  wüe  dies  zuweilen  wohl  bei  der  äusseren  Unter- 
suchung auf  Kindesbewegiing  geschieht; 

h)  dass  der  untersuchende  Finger  oder  die  untersu- 
chende Hand  durchaus  unverletzt  und  sehr  sorgsam  gerei- 
nigt sey.  Verletzte  Finger  setzen  den  Geburtshelfer  oft  in 
grosse  Gefahr,  und  unsaubere  Hände  des  Untersuchenden, 
an  denen  vielleicht  ansteckende  Stoffe  ii.  dgl.  von  früheren 
Untersuchungen  haften,  können  für  die  zu  Untersuchende 
in  vielfacher  Hinsicht  durchaus  nicht  gleichgültig  seyn.  — Und 

c)  müssen  die  Nägel  der  untersuchenden  Hand  sehr 
pünktlich  bestellt  werden,  weder  zu  kurz  (denn  dadurch 
geht  das  feine  Gefühl  bedeutend  verloren),  noch  zu  lang, 
nicht  frisch  beschnitten , noch  mit  sogenannten  Nagelwur- 
zeln etc.  seyn.  — Auch  müssen  von  dieser  Hand  Piinge, 
die  vielleicht  getragen  werden,  entfernt  bleiben» 

Kiliau’s  Hanclb.  I,  4 
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10)  Unter  keinen  Veiliältnissen  kann  cs  gestattet  wer- 
den^ mit  dem  Finger  oder  einer  Hand  innerlich  zu  un- 
tersuchen, welche  nicht  den  passenden  Ueherzug  erhalten 
hat.  Die  Gehurtshelfer  bedienen  sich  zu  diesem  Ein  ölen 
oder  Einsalben  verschiedener  Substanzen,  von  denen 
die  einfachsten  die  besten  sind.  Wir  rechnen  hierhin  na- 
mentlich die  O el  e , als : das  Mohn-,  Lein-,  Rüb-  oder  Man- 
delöl, von  welchen  man  gewöhnlich  eines  oder  das  andere 
in  den  Hauslialtungen  vorräthig  findet , was  ein  grosser 
Vortheil  ist,  da  das  Mitbringen  von  Schmierbüchsen  — de- 
ren die  Geburtshelfer  zuweilen  besitzen  — gleich  lästig  wie 
unanständig  ist,  und  wären  dieselben  auch  von  Silber  ge- 
fertigt und  mit  sonstigen  Eigenschaften  begabt.  — Ausser 
dem  Oele  kann  man  auch  ungesalzene  Butter,  erweichte 
Cacaobutter,  Unguentum  rosatiiniy  Schweinefett  u.  dgl.  neh- 
men, ja,  im  Falle  der  Noth  reicht  es  selbst  hin,  den  Fin- 
ger in  warmes  Wasser  zu  tauchen. 

11)  Es  muss  als  die  höchste  Pfliclit  erachtet  werden, 
bei  der  Untersuchung  auf  keine  Weise  die  Scliaamhaftig- 
kelt  der  Frauen  zu  verletzen  und  alle  Regeln  des  An- 
standes piinktllchst  zu  beobachten.  Feine  Sitten  des  Arz- 
tes beurkunden  sich  hier  am  besten,  und  üben  den 
wolilthätigsten  Einfluss  auf  jede  Frau,  und  scy  sie  auch 
sonst  nocli  so  ungebunden  in  ihrem  Lebenswandel.  •— 


i)  In  geburtshülfliclien  Anstalten  ist  es  schicklich  und  zweck- 
mässig, für  ein  besonders  passendes  Mittel  dieser  Art  zu  sor- 
gen und  es  stets  vorräthig  zu  halten.  Reines  Ocl  würde  ge- 
wiss das  allerbeste  seyn,  würde  nicht,  da  nicht  jeder  gleich 
geschickt  sich  benimmt,  durch  das  Abtropfen  die  Reinlich- 
keit des  Fussbodens  gefährdet.  Wir  geben  demnach  dem 
mit  Rosenwasser  stark  ausgewaschenen  Schweinefette  den 
Vorzug,  Das  Leinsaamen-Decoct  der  Pariser  Maternile  haben 
wir  durchaus  unpassend  gefunden.  Schmutzige  Vorschläge 
der  Art  aber,  wie  sie  in  den  Anmerkungen  zu  Maygrier 
(übersetzt  von  Ed.  v.  Siebold,  p.  g5.  Anm.  4-)  stehen,  wo 
es  heisst,  man  könne  sich  im  Nothfallc  auch  des  „von  der 
Person  abgesonderten  Schleimes  als  bestes  Surrogat“  bedie- 
nen, müssen  gänzlich  unberücksichtigt  bleiben. 
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Zwei  Punkte  sind  es  demnacli  hauptsächlich,  die  wir  ei- 
iiera  Jeden,  der  gehörig  untersuchen  will,  zu  empfehlen 
haben,  nelimlich  1)  bei  keiner  inneren  und  äusseren  Un- 
tersuchung die  Theile  der  Frau  zu  entblössen,  und  2)  die 
Berührungen  des  Körpers  und  der  Geschlechtsorgane  stets 
furchtlos  und  mit  Entschlossenheit  zu  unternehmen : ein 

leises,  ängstliches  und  unsicheres  Berühren  wirkt  unange- 
nehm und  macht  ängstlicli  und  misstrauisch.  — 

12)  Man  halte  stets  den  Zweck  der  Untersuchung  fest 
im  Auge  und  untersuche  nichts  mehr,  als  was  zur  Diagnose 
des  Falles  nothwendig  ist,  begnüge  sieh  daher  z.  B.  mit  der 
äusseren  Untersuchung,  wenn  man  durch  sie  den  vollen 
gewünschten  Aufschluss  erhalten  hat , dahingegen  aber  be- 
denke man  auch  wohl,  dass  bei  einer  sehr  grossen  Anzahl 
von  Ereignissen  die  unvollkommene  Untersuchung  unzurei- 
chend ist,  und  dass  nur  durch  die  vollkommene  eine  Aufklä- 
rung erlangt  wird,  weshalb  man  diese  auch  viel  fleissiger  un- 
ternehme, als  es  gewöhnlich  geschieht.  Man  fängt  als- 
dann mit  der  äusseren  an  und  endet  mit  der  inneren.  — 

13)  Dass  es  des  Geburtshelfers  eifrigstes  Bestreben  seyn 
muss , durch  das  Untersuchen  gar  keinen  oder  docli  nur 
so  wenig  Schmerz,  als  immer  möglich,  zu  erregen,  bedarf 
keiner  weitern  Erwähnung:  schmerzhaft  aber  ist  zuweilen 
allerdings  die  Untersuchung , jedoch  blos  bei  krankhaftem 
Zustande  der  Thelje,  oder  wenn  man,  bei  innerer  Untersu- 
chung, die  halbe  oder  ganze  Hand  gebrauchen  muss.  — 

14)  Ganz  unerlässlich  ist  es , sich  durch  fieissige  Ue- 
bung  eine  solche  Gewandheit  zu  erwerben,  dass  man  mit 
der  linken  Hand  vollkommen  so  gut  zu  untersuchen  irn 
Stande  ist,  als  mit  der  rechten.  — Dabei  suche  man  die 
Hand  daran  zu  gewöhnen , stets  in  einer  bestimmten  und 
gemessenen  Ordnung  die  Geschäfte  zu  verrichten,  damit  das 
Untersuchen  nicht  in  ein  planloses,  kein  Resultat  liefern- 
des Herumfühlen  ausarten  möge.  — Endlich  : 

15)  Hüte  man  sich,  sollte  bei  der  Exploration  etwas 
Unangenehmes  oder  Gefährliches  entdeckt  werden,  dies 
durch  Geberden  oder  gar  Worte  zu  verrathen : überhaupt, 
will  es  uns  als  etwas  sehr  Unschickliches  bedünken,  während 
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des Untersuchens  viel  zu  reden;  deshalb  ist  solches,  wo  nicht 
ganz  zu  vermeiden,  doch  wenigstens  nur  auf  das  Allernoth- 
wendigste  zu  beschränken.  — 


Abtheilung  II. 


Von  der  äusseren  Untersuchung. 

Wir  haben  gesehen,  dass  bei  der  äusseren  XJnsersuchung 
ausschliesslich  äussere  Theile  und  namentlich  solche  berück- 
sichtigt werden,  welche  zur  Schwangerschaft,  Geburt  und 
Lactation,  so  wie  zu  Krankheiten  der  Geschlechtsorgane  über- 
haupt in  näherer  Beziehung  stehen.  — Die  Theile  aber,  wel- 
che wir  meinen,  und  a n und  durch  welclre  hindurch  ge- 
fühlt wird,  sind  die  Schenkel,  das  Mittel  fleisch 
mit  der  Aftermündung  und  dem  S chaaml  ef  z en- 
händchen,  die  grossen  Schaamlippen,  die  In- 
guinalgegend, der  Sc  ha  amberg,  die  Unterleibs- 
decken in  ihrer  ganzen  Ausdehnung,  die  Brüste,  die  Len- 
dengegend, die  Kreuzwirhel  und  die  Hüften.  — 

Ein  allgemeiner,  und  nicht  genug  zu  rügender  Fehler 
ist  es,  dass  diese  äussere  Untersuchung,  so  unglaublich  fol- 
genreich in  ihren  B.esultaten,  von  den  meisten  praktischen 
Geburtshelfern,  welche  doch  gerade  den  grössten  Nutzen 
aus  ihr  hei  Operationen  und  Verordnungen  ziehen  könn- 
ten, schmählich  vernachlässigt,  und  wenn  sie  unternommen 
wird,  unter  hundert  Fällen  höchstens  in  einem  sich 
derjenigen  Sorgüilt  und  Pünktlichkeit  zu  erfreuen  hat,  de- 
ren sie  bedarf,  und  deren  sie  so  sehr  werth  ist.  Der  grosse 
Haufe  unserer  Geburtshelfer  beurkundet  auch  dadurch,  wie 
durch  vieles  andere,  seine  heklagenswerthe  Unmündigkeit 
und  seinen  geringen  Beruf  zu  einer  Kunst,  die  zu  den 
schwierigsten  gehört.  Es  muss  aber  dieser  Mangel  beseitigt 
werden,  und  wir  dürfen  nicht  bei  leeren  Klagen  stehen  bleiben, 
wollen  wir  uns  nicht  in  die  Zeiten  zurückversetzen,  wo  selbst 
einem  Deventer  die  Untersuchung  nichts  anderes  war, 
Kiquamduos priores  digitos  alterutrius  manus  etc,  per  midie- 
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hria  in  vaginam  uteri  intromittere  tu  \ wollen  wir  nicht 
die  Früchte  einbüssen,  welche  uns  von  di  es  er  Untersu- 
chungsweise die  Begründer  derselben,  Wigand  und  W. 
S c h mitt  verhiessen  haben.  — Deutschen  Geburtshelfern 
ziemt  es  vorzüglich,  sich  des  Besten  zu  befleissigen,  da  es  ja 
auch  Deutsche  waren,  die  diese  Lehre  ins  Leben  riefen.  Was 
spricht  Baudelocque,  nehmen  wir  die  bereits  angeführ- 
ten §§.  381,  382,  393  ff.  aus,  von  ihr,  was  Velpe  au  in 
seinem  seichten  Handbuche,  von  welchem  er  sagt,  er  hoffe 
es  sey  vollständiger  als  alle  übrigen,  da  er  zuletzt  geschrie- 
ben habe?  Was  berichten  uns  die  Engländer  von  solchem 
Werth e,  dass  es  nur  neben  dem,  was  unsere  obengenann- 
ten Landsleute  geleistet  haben,  genannt  zu  werden  ver- 
diente? Blicken  wir  aber  in  die  Werke  dieser  unserer 
vaterländischen  Fachgenossen,  wie  viel  anders  sieht  es  da 
aus:  freilich  sind  es  auch  nur  Wenige,  die  hier  zu  nen- 
nen sind,  doch  sind  diese  Wenige  ausgezeichnet  und  haben 
das  Trefflichste  begonnen.  Rüderer  brach  auf  diesem 
Punkte  durch  seine  weisen  Vorschläge  neue  Bahn;  *)  ihm 
folgte,  mit  dem  'glücklichsten  Erfolge  für  Theorie  und 
Praxis,  Wigand  2)  und  legte  durch  die  ausführlichste, 
vielleicht  selbst  zu  wortreiche  und  zu  minutiöse  Darstel- 
lung des  Gegenstandes  demselben  den  entschiedensten  Werth 
bei;  Jörg  verstand  es  3) , mit  Geist  und  Scharfsinn  die 
entscheidenden  Punkte  hervorzuheben  und  vieles  zur  Em- 
pfehlung der  Lehre  beizutragen : keinem  aber  glückte  es, 

so  Herrliches,  so  vieles  in  jeder  Beziehung  Vollendetes  zu 
leisten,  als  W.  Schmitt,  keiner  führte  diese  Untersu- 
chung so  folgenreich  ins  Leben,  keiner  flösste  für  sie  die 
Achtung  und  das  ungetheilte  Vertrauen  durch  seine  kläs- 


1)  Ej.  Elementa  artis  obstetriciae,  1766.  p.6g,  §.  i5o.  p.  73.  §.157. 

2)  Ej.  Die  Geburt  des  Menschen  etc.  Herausg,  v.  Franz  Carl 
Naegele.  Bd.  II.  p.  3i  seq.  p.  71  seq. 

3)  Ej.  Handbuch  der  Geburtshülfe.  1807.  §.  246  seq. 

4)  Willi.  Jos.  Schmitt,  Sammlung  zweifelhafter  Schwanger- 

schaftsfälle , nebst  einer  kritischen  Einleitung  über  die  Me- 
thode des  Uutersucheus  ctc.  Wien,  i8i8-  8,  p.  i seq.  — 
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sisclie  Schrift  ein,  als  gerade  er,  und  keiner  wagte  es , so 
wie  Schmitt,  nachdem  er  die  schwierigsten  Falle,  deren 
mancher  Geburtshelfer  kaum  einige  Wenige  in  seinem  prak- 
tischen Wirkungskreise  zu  Gesichte  bekommt,  in  reicher 
Fülle  zu  beurtheilcn  und  zu  behandeln  gehabt  hatte,  frei 
zu  bekennen  ') : Diese  Bauchuntersuchung  ist  für  die  Dia- 

gnose von  äusserster  Wichtigkeit  und  sollte  daher  bei  Un- 
tersuchungen auf  Schwangerschaften  nie  unterlassen  wer- 
den ;ja  sieistoy’^weit  belehrender  und  entschei- 
dender, als  die  innere  Untersuchung,  und  ver- 
lässt nur  selten  den  Explorator,  der  sich  dar- 
auf versteht.  — Vertrauen  auch  wir  ihr  daher  nacli 
solch  einem  Zeugnisse  eines  solchen  Meisters  mit  männli- 
cher Ausdauer,  und  weisen  wir  nicht  ihre  W^ohltbaten  so 
leichtsinnig  von  der  Hand,  wie  es  von  den  meisten  Geburts- 
helfern zu  geschehen  pflegt. 

Eine  durch  grosse  Uebung  erworbene  Gewandhelt  ge- 
hört allerdings  auch  hier  zu  den  vorzüglichsten  Erforder- 
nissen, und  ohne  sie  bleiben  wdr  da  im  tiefsten  Dunkel,  wo 
der  geübte  Praktiker  klar  und  deutlich  sieht,  allein  im  All- 
gemeinen ist  Sicherheit  und  Takt  in  dieser  Untersuchungs- 
weise leichter  zu  erwerben,  als  bei  der  inneren,  und  die  Ge- 
legenlieit  für  sie  bietet  sich  auch  liäufiger  dar.  Dabei  ist 
es  auch  nicht  zu  übersehen,  dass,  w^ährend  bei  der  inneren 
Exploration  sich  dem  Geburtshelfer  Schwierigkeiten  aller 
Art  entgegenthürmen , und  theils  die  Ausübung  ders.elbcn 
hindern  oder  gar  unmöglich  machen,  theils  den  beabsich- 
tigten Zweck  gar  nicht  oder  nur  sehr  unvollkommen  er- 
reichen lassen,  bei  der  äusseren  Untersuchung  nur  sehr 
Weniges  hemmend  entgegentreten  wird.  Dieses  Wenige  jedoch, 
wenn  auch  gleich  selten,  und  nur  einen  Thell  der  äusseren 
Untersuchung,  nehmlich  die  Abdominal-Exploration,  betref- 
fend, verdient  aber  alle  Beachtung,  denn  wo  es  sich  ein- 
findet , - wird  unser  Geschäft  ein  höchst  schwieriges , viel- 
leicht selbst  ein  unvollendbares  seyn.  Wir  rechnen  aber  zu 
den  Hindernissen  in  der  äussern  Untersuchung : 


i)  1.  h p. 


I 
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1)  Sehr  dicke  Bauchwandiingeii,  von  derher  straffer 
Muskelfaser  , besonders  aber  von  stark  angebäuftem  Fette. 

2}  Grosse  Spannung  des  Unterleibes,  verursacht  ent- 
weder a)  durch  krampfhafte  Reaction  der  Bauchmuskeln 
oder  h)  durch  Contraction  des  Gebärorganes  selbst,  die 
bei  länger  fortgesetzter  Untersuclmng  und  bei  weiter  vor- 
wärts gerückter  Schwangerschaft  gar  leicht  entsteht ; oder 
c)  durch  eine  übermässige  Menge  von  Fruchtwasser. 

3)  Schmerzhafte  Empfindlichkeit  des  Unterleibes,  wel- 
clie  keine  Manipulation  gestattet  ; und  endlich 

4)  Grosse  Beschränktheit  der  Bauchfläche , bewirkt 
durcli  beträchtliche  Deformitäten  des  Brustkorbes,  der  Wir- 
belsäule etc.  — 

E i n g e t h e i 1 1 wird  die  äussere  Untersuchung  auf 
doppelte  Weise,  nehmlich  1)  nach  den  Th  e i 1 e n des 
Körpers,  auf  welche  sie  sich  vorzugsweise  beschränkt,  und 
2)  nach  den  Mitteln,  welche  man  bei  dieser  Exploration 
in  Anwendung  bringt.  — In  ersterer  Beziehung  unter- 
scheiden wir  eine  Untersuchung  des  Bauches  ( explo- 
ratio  ventralis  sive  abdominalis ),  der  Brüste  ( exploratio 
mam miliaris)  u.  dgl.  , in  letzterer  dagegen,  je  nachdem 
wir  das  Gefühl,  das  Gesicht  oder  das  Geliör  zu 
Hülfe  nehmen,  eine  Untersuchung  durch  das  Gefülil,  eine 
Untersuchung  durch  das  Gesicht , und  eine  Untersuchung 
durch  das  Gehör  oder  die  Ausciütation  ln  der  Schwanger- 
Schaft.  — Beide  Eintheilungsweisen  sind  gebräuchlicl],  und 
gegen  keine  derselben  lässt  sich  etwas  Erhebliches  einwen- 
den: die  gebräuchlichere  aber  ist  die  erstcre,  die  beque- 

mere dagegen  für  die  Beschreibung  die  letztere,'  theils  weil 
durch  sie  der  Stoff  mehr  geordnet  wird,  theils  aber  auch;, 
weil  Wiederholungen  hier  am  besten  vermieden  werden. 
Wir  werden  demgemäss  uns  auch  an  sie  halten.  — Hät- 
ten wir  die  Elntheilung  naclt-  den  Theilen  aurgenommerq 
so  würden  wir  beinahe  die  ganze  J^ehre  von  der  äusseren 
Untersuchung  in  der  Beschreibung  der  Abdominal  - Explo- 
ration haben  abhandeln  können  ,*  indem  diese  so  sehr  die 
wichtigste  mid  schwierigste  ist , dass  die  Geburtshelfer , 
wenn  sie  von  äusserer  Untersuchung  sprechen,  und  die- 
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selbe  nicht  näher  bezeiehnen  , diirunter  fast  immer  nur  die 
Evcploratio  ventralis  verstehen.  — 

Von  In  d i c a t i o n e n,  die  ausschliesslieh  nur  für  diese 
Eiplorationsmetliode  gelten  sollen,  kann  gar  nicht  die  Rede 
seyn , indem  eine  vollständige  äussere  Untersuchung  nie 
ohne  die  innere  angezeigt  ist,  daher  auch  die  allgemeinen 
Indicationen  für  die  gehurtshülfliche  Untersuchung  üher- 
liaupt  vollkommen  auf  sie  anwendbar  sind.  Im  praktischen 
Lehen  aber  gewinnt  die  Sache  ein  ganz  anderes  Ansehen. 
Zwar  wird  es  nicht  leicht  einem  Geburtshelfer  einfallen, 
in  einem  vorliegenden  Falle  eine  vollständige  äussere  Un- 
tersuchung anzustellen , ohne  die  innere  darauf  folgen  zu 
lassen,  allein  oft  genügen  schon  einzelne  Theile  der  äusseren 
Untersuchung  vollständig  zur  Diagnose,  z.  B.  eine  Unter- 
suchung der  Brüste,  uiü  zu  constatiren , ob  Milch  in  ihnen 
enthalten  ist  oder  nicht ; oft  aber  kann,  wenn  auch  die  innere 
Untersuchung  gleichzeitig  angewandt  worden  ist,  haupt- 
sächlich nur  von  der  äusseren  Untersuchung  Aufschluss 
erwartet  werden,  wie  namentlich  in  Fällen  von  zweifelhafter 
Schwangerschaft,  von  Schwangerschaft  in  den  crsteren  Mona- 
ten oder  da,  wo  es  darauf  ankommt,  das  Leben  des  Rindes  zu 
fühlen  u.  dgl.,  und  von  solchen  Fällen  pflegt  man  alsdann  zu 
sagen,  in  ihnen  sey  die  äussere  Untersuchung  angezeigt  gewe- 
sen. Es  beziehen  sich  mithin  die  Indicationen  theils  auf  solche 
Fälle,  wo  die  äussere  Untersuchung  ganz  allein  entscheidet, 
theils  auf  solche , in  denen  sie  den  Aussclilag  giehf.  Da 
nun  aber  die  äussere  Untersuchung  am  allerhäufigsten  als 
Ventral-Exploration  unternommen  wird,  so  gelten  auch  die 
Indicationen  grösstentheils  dieser,  und  namentlich  der  Ma- 
nual-Exploration, wie  aus  den  Anzeigen  selbst  leicht  er- 
sichtlich seyn  wird.  Wir  halten  somit  die  äussere  Unter- 
suchung für  angezeigt: 

1)  Da,  wo  wir  hlos  die  normale  oder  abnorme  Bil- 
dung und  Beschaffenheit  äusserer,  auf  das  Ge- 
schlechtssystem und  seine  Thätigkeit  Einfluss  habender 
Theile  erforsclien  wollen.  — 

2)  Da,  wo  es  darauf  ankommt,  die  Ausdehnung  und 
den  Stand  des  G e b ä r o r g a n e s , namentlich  aber  des 
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Gcbärmultcrgrundes , das  Verhalten  der  TJnterleihsdecken 
und  des  Nabels  zu  erkennen  , daher  hauptsächlieh  hei 
Schwangerschaft  in  den  früheren  Monaten,  wo  sie  das  treff- 
hchste  diagnostische  Mittel  ist. 

3)  Da  , wo  es  uns  hlos  darum  zu  thun  ist , eine  all- 
gemeine Vorstellung  von  der  Lage  des  Rindes  zu  er- 
lialten,  wie  wir  dieses  zum  Beispiel  wünschen,  wenn  wir 
zu  einer  Untersuchung  in  der  letzteren  Hälfte  der  SchAvan- 
gerschaft  aufgefordert  werden  ; oder  wo  wir  während  des 
Gehurtsgeschäftes  untersuchen,  und  wegen  zu  holien  Standes 
des  Rindestheiles  oder  sonstiger  Hindernisse  entweder  den 
vorliegenden  Theil  gar  nicht  oder  nur  sehr  unvollkommen 
kennen  lernen,  und  zu  einer  genauen  Diagnose  der  Rindes- 
lage zu  gelangen  heahsichtigen , in  welchem  Falle  von  der 
äusseren  ünterSRchung  entweder  allein  die  Belehrung  oder 
Verbesserung  oder  Bestätigung  unserer  Ansicht  zu  erwar- 
ten ist.  — 

4)  Da , wo  es  auf  nichts  anderes  ankommt , als  b e- 
stimrate  L e b ens aus s e r u n g en  des  Rindes  zu  er- 
kennen. — 

5)  Da,  wo  wir  die  schwierige  Aufgabe  zu  lösen  ha- 
ben , zu  bestimmen , ob  eine  einfache  oder  eine 
mehrfache  Schwangerschaft  vorhanden  ist.  — 

6)  Da,  wo  wegen  einer  Verschliessung  der  Va- 
gina und  vorhandener  Schwangerschaft,  oder  krankhafter 
Ausdehnung  des  Uterus  u.  dgl.  die  Untersuchung  durch 
die  Scheide  unmöglich  ist.  — 

7)  Da,  wo  es  gilt,  die  Frage  über  Graviditas  ex- 

tra uterin  a zu  entscheiden,  namentlich  aber  die  Gravi- 
ditas abdominalis  oder  ovaria  zu  erkennen.  

8)  Da,  wo  ein  zweifelhafter  Schwange  r- 
schaftsfall  ins  Rlare  gebracht  werden  soll,  und  »gewiss 
und  ausgemacht  ist  es,  sagt  W.  Schmitt  ^),  dass  einzig 
und  allein  auf  diesem  'Wege  und  auf  keinem  andern  eine 
zweifelhafte  Schwangerschaft  ausgemittelt  und  wo  möglich 
zur  Evidenz  gebracht  werden  kann.«  — 


0 1.  c.  p.  8, ' 
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9)  Da,  wo  Krankheiten  der  Geschlechtsor- 
gane, namentlich  aber  Verliärtungen , Scirrhiis,  Carcinom, 
Ahscesse,  hydropische  Anschwellungen,  Sarcome  u.  dgl.  vor- 
handen sind.  — 

10)  Da,  wo  die  vierte  Gehurtsperiode  vo  r- 
üher  gegangen  ist,  und  es  nun  zu  bestimmen  ankommt, 
oh  noch  ein  zweites  Kind  im  Uterus,  ob  die  Gebärmutter 
gehörig  zusammengezogen,  die  Nachgeburt  getrennt  ist  u.  s,  w. 

11)  Da,  wo  die  fünfte  Gehurtsperiode  voll- 
endet ist,  um  das  Verhalten  des  Gebärorganes  genau  zu 
ermitteln.  Und  endlich 

12)  Da,  wo  während  der  Schwangerschaft  oder  der 
Lactationsperiode  der  Zustand  der  Brüste,  ihre  Tauglich- 
keit zum  Stillen  und  Aehnliches  erforscht  und  bestimmt 
werden  soll.  — 

Es  könnten  leicht  diese  Indicatlonen  noch  vermehrt, 
so  z.  B.  noch  der  Fall  aufgeführt  werden  , wo  es  darauf 
ankommt  zu  bestimmen,  ob  In  dem  Gebärorgane  W eh  e n- 
t h ä t i g k e i t e r w a^c  h t ist  oder  nicht  und  wobei  die 
Contractlonen  und  Ihre  Stärke  und  Dauer  auf  keine  Weise 
besser  bestimmt  werden  können,  als  gerade  durch  die  äussere 
Untersuchung , allein  wir  wünschten  nur  die  wichtigsten 
Anzeigen  aufzuführen,  überlassen  die  leiclite  Mühe  des  Aus- 
füllens der  Lücken  aber  dem  Leser  selbst,  und  meinen,  dass 
nichts  Wichtiges  übersehen  worden  ist.  — 


Ünterabtheilung  1. 

Von  der  äusseren  Untersuchung  durch  das 
Gefühl. 

Des  Gefühles  bedienen  wir  uns  zu  der  äusseren  Unter- 
suchung bei  weitem  am  häufigsten,  und  haben  an  ihm  einen 
viel  nützlicheren  Leiter,  als  an  dem  Gesichte,  wel- 
ches nur  in  den  seltensten  Fällen  gebraucht  werden  darf,  und 
ein  viel  zuverlässigeres  Mittel,  als  an  dem  Gehöre, 
])ei  welchem  Täuscimngen  überaus  leicht  cintreten  können, 
und  dessen  Einübung  ohne  Vergleich  schwieriger  und  müh- 
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samer  ist.  Diese  Untersuchungsweise  ist  es  auch,  welche 
durch  Sitte,  Erfolg  und  Alter  am  meisten  hei  uns  eingehür- 
gert  ist  und  deren  unbedingte  Lohredner  Männer  geworden 
sind,  die  als  Zierden  unserer  Literatur  vor  uns  stehen.  — 
Die.  Untersuchung  kann  auf  mehrfache  Weise  unter- 
nommen w^erden,  und  zwar  entweder  im  Stehen,  oder  im 
Liegen  der  Frau  oder  im  S i t z e n,  Stehen  oder  R n i e e n 
des  Geburtshelfers.  Letzteres  ist  vollkommen  gleichgültig 
für  den  Erfolg  der  Untersuchung,  und  hängt  gänzlich  von 
der  Richtung  ab  , in  'welcher  die  zu  untersuchende  Person 
sich  befindet;  ersteres  dahingegen  ist  ein  Gegenstand  von 
hoher  Wichtigkeit.  Läugnen  lässt  es  sich  nicht,  dass  leichte 
Untersuchungen  eben  so  gut  im  Stehen,  wie  im  Liegen  der 
Frau  vorgenommen  werden  können,  allein  eine  unbestreitbare 
Thatsache  ist  es  auch , dass  man  im  Liegen  bei  weitem 
tiefer,  allseitiger  und  genauer  zufühlen,  die  Hindernisse 
bei  weitem  leichter  überwinden  kann,  und  der  zu  Untersu- 
chenden die  grössere  Bequemlichkeit  darbieten  wird  ; abge- 
sehen davon,  dass  sie  in  einer  grossen  Zalil  von  Fällen  die 
einzige  mögliche  Methode  ist.  Es  sollte  deshalb  kein  Ge- 
burtshelfer, dem  es  auf  Genauigkeit  in  der  Untersuchung 
ankommt,  die  Frauen  anders  äusserlich  untersuchen,  als 
liegend,  es  müsste  denn  seyn,  dass  der  aufrechte  Stand 
irgend  etwas  Wesentliches  zur  vollkommeneren  Ausfüh- 
rung der  Untersuchung  darböte.  — Diese  Exploration  im 
Liegen  ist  es  auch  ganz  * allein , an  welche  R ö d e r e r , 
Schmitt  u.  a.  dachten,  und  auch  wir  wollen  hier  nur  auf 
sic  Rücksicht  nehmen,  erinnern  jedoch,  dass  übrigens  die 
demnächst  zu  beschreibenden  Handgriffe  des  Geburtshelfers 
ganz  dieselben  bleiben  , er  mag  die  Frau  stehend  oder  lie- 
gend untersuchen.  — Für  den  Geburtshelfer  ist  noch  das 
eine  zu  bemerken,  dass  er  im  Stehen  nur  eine  liegende 
Frau  untersuchen  kann,  sonst  bleibt  es  ihm  überlassen  zu 
entscheiden,  ob  er  auf  einem  niedrigen  Stuhle  oder  auf 
dem  Rande  des  Bettes , in  welchem  die  Frau  liegt , sitzen, 
oder  ob  er  auf  dem  linken  Rniee  liegen  und  mit  der 
rechten  Hand,  oder  auf  dem  rechten  Rniee  liegen  und 
mit  der  linken  Hand  untersuchen  will.  — 
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Die  besten  Stunden  für  eine  gehurtshülfliche  Untersu- 
chung dieser  Art  sind  die  Morgenstunden,  nach  einer  ruhig 
durchschlafenen  Nacht ; doch  verstellt  es  sich  von  seihst 
dass,  wenn  es  die  Noth  erheischt , zu  jeder  Zeit  explorirt 
werden  kann.  Ferner  ist  es  erforderlich , um  alle  Täu- 
schung zu  vermeiden  und  mit  Genauigkeit  das  Geschäft  zu 
vollenden,  vor  der  Untersuchung  für  Entleerung  der  Harn- 
blase und  des  Mastdarms  zu  sorgen.  — Die  zu  Unter- 
suchende befindet  sich  in  einer  horizontalen  Rückenlage 
auf  einem  Bette  oder  einem  Sopha  , der  Steiss  wird  durch 
ein  untergeschobenes  Kissen  etwas  erhöht,  die  Schenkel 
werden,  um  die  Unterleihsdecken  zu  erschlaffen,  sehr  stark 
angezogen  und  etwas  weniges  von  einander  entfernt.  Sollte 
übrigens  diese  strenge  horizontale  Rückenlage,  was  nicht 
selten  geschieht,  wegen  asthmatischer  Beschwerden  oder 
wegen  Hustenreiz  u.  dgl.  nicht  vertragen  werden , so  muss 
man  sie  etwas  mildern : müsste  aber  die  Elevation  des  Ohrer- 
leihes  eine  zu  beträchtliche  werden,  so  wird  es  gerathener 
und  zweckmässiger  seyn,  die  Schwangere  stehen  zu  lassen. 

Sobald  alles  gehörig  vorbereitet  ist,  führt  der  Ge- 
burtshelfer seine  sorgsam  erwärmte  Hand  so  unter  die 
Bettdecke  oder  die  Kleider , dass  nichts  entblöst  und 
keine  Regel  des  Anstandes  verletzt  wird.  Am  besten  ist 
es,  die  Hand  unmittelbar  mit  dem  Körper  in  Berührung  zu 
bringen,  und  nicht,  wie  es  einige  rathen,  über  dem  Hemde 
zu  untersuchen.  — - 

Soll  nun  die  Untersuchung  eine  ganz  vollständige 
seyn,  so  berücksichtigt  man,  die  Hand  an  der  Innern  Flä- 
che des  Schenkels  der  betreffenden  Seiten  heraufführend, 
dessen  Richtung , Form  ( ob  z.  B.  durch  Rhachitis  ge- 
krümmt) und  Beschaffenheit,  (ob  varicöse  Anschwellun- 
gen , Geschwülste  anderer  Art  etc.  vorhanden  sind)  und 
untersucht  die  Stellen , an  denen  etwas  auffällt , besonders 
genau.  Darauf  bringt  man  die  Hand  zum  Mittel  flei- 
sche, sucht  dessen  Ausdehnung  und  Beschaffenheit  (ob  un- 
verletzt oder  eingerissen,  ob  glatt  oder  mit  Narben  verse- 
hen etc.)  zu  erkennen,  geht  rasch  über  die  äusseren  Ge- 
schlechtst heile  hinweg,  berücksichtiget  dabei  ihre  Be- 
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sehaffeiihelt  (oh  mit  varicösen  oder  sonstigen  krankhaften  An- 
schwellungen besetzt);  besonders  aber  ihren  Stand,  indem  uns 
eine  mehr  nach  rückwärts  oder  mehr  nach  vorwärts  stehende 
Richtung  derselben  entweder  auf  eine  zu  bedeutende  oder  auf 
eine  zu  geringe  Inclination  des  Beckens  schliesseii  lässt.  — 
Auf  den  Schaamberg  und  sodann  auf  die  Gegend  unmit- 
telbar über  demselben  legt  man  die  Hand  quer  auf,  beach- 
tet die  Form  der  vordem  Wand  des  Beckens,  die  Ausdehnung 
der  Harnblase,  die  Form  des  unteren  Segmentes  des  Gebäror- 
ganes, die  Rindestheile,  welche  man  vielleicht  hier  entdecken 
könnte,  und  kehrt  hierauf  die  Hand  so  um,  dass  sie,  ihrer  Länge 
nach,  mit  der  weissen  Linie  in  gleiche  Richtung  kommt, 
steigt  nun  an  der  weissen  Linie,  genau  zufühlend,  dergestalt  in 
die  Höhe,  dass  man  zuerst  den  Ballen  der  Hand  aufsetzt,  und 
jetzt  erst  mit  den  freien  Fingern  untersucht,  welches  Verfah- 
ren, nach  unserer  Erfahrung,  das  beste  und  zuverlässigste  ist. 
So  steigt  man  empor  bis  zum  Grunde  des  Gebärorga- 
nes, und  bemüht  sich  denselben  in  seiner  ganzen  Ausdehnung 
zu  erkennen.  Trifft  man  an  irgend  einer  Stelle  auf  die- 
sem Wege  auf  einen  Rindestheil  oder  auf  etwas  Ungewöhn- 
liches , so  hält  man  mit  der  Untersuchung  an , und  sucht 
genau  zu  erfahren,  was  man  unter  der  Hand  hat.  Ebenso 
geht  man  weiter  mit  der  Hand  auf  die  rechte,  und  sodann 
auf  die  linke  Seite  des  Bauches  und  bedenket  wohl, 
dass  man  gewöhnlich  gerade  hier  das  Wichtigste  für  die 
Diagnose  findet,  nehmlich  die  Rindestheile  u.  dgl,  weshalb 
jetzt  weder  Zeit  noch  Geduld  gespart  werden  darf. 

l)  Oft  ist  es,  wegen  bedeutender  Spannung  der  Bauclidecken,  Derb- 
heit derselben  etc.  nicht  wohl  möglich,  diese  Gegend  mit  Ge- 
nauigkeit zu  erforschen.  Man  kann  aber  recht  passend  diese 
Hindernisse  dadurch  beseitigen,  oder  wenigstens  merklich  min- 
dern , dass  man,  nachdem  man  die  zu  Untersuchende  tief 
hat  einathmen  lassen,  während  des  Exspirirens,  wie  es  Stein 
d.  J.  will , mit  der  Schärfe  der  Hand , d.  h.  mit  dem  U 1- 
narrande  ( nicht  aber  Radialrand , wie  sehr  irrig  Stein 
in  s.  Lehre  der  Geburtshülfe  Theil  II,  p.  21.  angiebt)  über 
den  Grund  der  Gebärmutter  einzudringen  sucht  , was  oft  so 
sehr  gelingt , dass  man  bis  beinahe  an  die  hintere  Wand 
des  Gebärorganes  kommt. 


02  Aeusscrc  Untersuchung  clurdi  das  Gefühl 

Hat  man  nun  vollendet,  so  pflegt  man  auch  eine 
flüchtige  Schätzung  des  geraden  und  des  queren  Durch- 
messers der  Beckenräume  zu  versuchen,  wobei  zugleich 
nocli  einzelne  Punkte  der  Untersuchung  vervollkommnet 
w^erden.  Man  geht  nehmlich  mit  der  untersuchenden  Hand 
wieder  zurück  auf  den  Schaamherg,  und  bringt  sodann  die 
bisheran  unbesehäftigte  Hand  auf  das  Kreuzbein  und  hin- 
auf bis  zum  Stachelfortsatz  des  letzten  Lendenwirbelbeines, 
merkt  sich  hierbei  die  Form  dieser  ganzen  Gegend,  wel- 
che auf  die  Gestalt  des  Beckens  den  wesentlichsten  Ein- 
fluss hat , und  schätzt  nun  die  Entfernung  beider  Hände 
an  den  angegebenen  zwei  festen  Punkten.  Von  dem 
Schaamberge  fülirt  man  sodann  die  Hand  zu  dem  Tro- 
chanter der  einen  Seite,  und  legt  die  andere  Hand  auf  den 
B-ollbügel  der  entgegengesetzten  Seite,  und  sucht  aucli  hier 
den  Abstand  beider  Hände  zu  erkennen.  Es  ist  unelaiil^- 
lieh,  welch  eine  Fertigkeit  man  sich  in  diesen  Messungen 
erwerben  kann,  und  wenn  es  auch  gleich  unthunlich  ist, 
mit  grosser  Genauigkeit  die  Grösse  der  einzelnen  Durch- 
messer anzugeben,  so  wird  man  es  doch  wenigstens  dahin  brin- 
gen, in  den  meisten  Fällen  zu  erkennen,  ob  man  ein  nor- 
males oder  ein  abnormes  Becken  vor  sich  habe,  welche 
Kenntniss  unschätzbar  ist,  da  sie  uns  als  Aufmunterung  die- 
nen wird,  diesen  Punkt,  den  wir  vielleicht  sonst  überseljcn 
haben  würden,  durch  andere  uns  zu  Gebote  stehende  Mit- 
tel ins  Reine  zu  bringen.  — 

Eine  nicht  zu  verabsäumende  Regel  ist  es  endlich,  dass 
sich  der  Geburtshelfer  befleissige,  bei  dem  Gebrauche  der  Hand, 
jedes  zu  leise  Berühren,  was  der  Frau  ein  sehr  unangeneh- 
mes Gefühl  erregt,  so  wie  jedes  plumpe,  ungestüme  Zu- 
fühlen zu  vermeiden , indem  hierdurch  das  feinere  Gefühl 
gänzlich  verloren  geht.  Wer  aber  glaubt,  bei  einer  äus- 
seren Untersuchung  sey  das  feine  Gefühl  nicht  so  wesent- 
lich , wie  bei  der  inneren,  täuscht  sich  auffallend,  da  die 
tägliche  Erfahrung  es  lehrt,  dass  Feinheit  und  Sicherheit 
des  Gefühles  hier  eben  so  unentbehrlich  ist,  wie  dort.  — 
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Unterabtheilung  2. 


Von  der  äusseren  Untersuchung  durch  das  Gesicht. 

Mit  keiuem  Sinne  wird  liäufiger  untersuch^  als  mit 
dem  Gesiclite,  indem  durch  nichts  besser  die  Entwicke- 
lung des  Körpers  und  seiner  einzelnen  Regionen,  das  Ver- 
hältniss  der  Theile  zu  einander,  der  Gang  u.  s.  W.  erkannt, 
und  durch  kein  Mittel  so  gut,  als  gerade  durch  dieses  das 
erste  und  so  sehr  wichtige  allgemeine  gehurtshülfliche  Ur- 
theil  ausgcbildet  werden  kann : dagegen  kommen  dem  Ge- 
burtshelfer nur  ganz  ausserordentlich  seiten  Fälle  vor, 
wo  er  sich,  Behufs  einer  specielleren  Erkenntniss,  der  Au- 
gen zur  Betrachtung  des  entb  lösten  Körpers  oder 
einzelner  Theile  desselben  bedienen,  und  die  sogenannte 
Ocular-Iiispection  — inspectio  ocularis  — unterneh- 
men darf.  Es  muss  das  eifrigste  Bestreben  des  Arztes  seyn, 
so  lange,  als  es  nur  immer  möglich  ist,  diese  Besichtigung 
zu  vermeiden,  indem  nichts  so  ungern  gestattet  wird,  und 
nichts  des  Weibes  Zartgefühl  tiefer  verletzt  als  sie,  beson- 
i ders  wenn  es  darauf  ankommt , die  Genitalien  zu  insplci- 
I i'en.  — Wie  gross  aber  auch  die  Pflicht  des  Geburtshelfers 
’ seyn  mag,  und  wfle  sehr  es  auch  die  ärztliche  Politik  er- 
! fordert , nicht  ohne  die  höchste  Noth  auf  diese  XJntersu- 
chungswelse  zu  bestehen  , so  treibe  er  doch  auch  die 
Aengstlichkeit  in  diesem  Punkte  nicht  zu  weit,  und  bedenke, 
dass  es  Fälle  giebt,  wo  die  Theile,  um  z.  B.  eine  an  ihnen 
vorkommende  entzündliche  Böthe  oder  Geschwüre,  Aus- 
wüchse, Varices,  Ausschläge  und  dgl.  genau  zu  erkennen, 
beschaut  werden  müssen,  bedenke,  dass  man  noch  viel  hö- 
here Pflichten  habe,  als  die  Decenz  zu  schonen,  Pflichten 
von  solcher  Bedeutung,  dass  bei  deren  Erfüllung,  mögen 
sie  auch  manches  unter  anderen  Verhältnissen  Unangeneh- 
me erheischen,  von  einer  Verletzung  der  besseren  Gefühle 
nicht  einmal  die  Sprache  seyn  kann.  — 

Dass  übrigens  auch  bei  einer  Ocular  - Inspection  sich 
der  Mann  von  Bildung  und  biederem  Sinne  auf  die  vor- 
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theilhafteste  Weise  zeigen  und  dem  ganzen  Acte  einen  we- 
sentlichen Theil  seines  höclist  Lästigen  entziehen  könne, 
fühlt  sich  wohl  von  selbst.  Welches  aber  das  richtige  Be- 
nehmen hierbei  sey,  und  auf  welche  Weise  die  Untersu- 
chung am  besten  vorgenommen  werden  könne,  lässt  sich 
unmöglich  beschreiben,  denn  nur  gefühlt  kann  es  werden 
und  nur  die  Umstände  können  den  richtigen  Weg  betreten 
lehren.  Ans  Herz  wollen  wir  nur  das  eine  legen,  dass 
wenn  es  auch  nicht  zu  läugnen  ist,  dass  die  Individualität 
der  Frauen  das  Geschäft  oft  erleichtert,  und  oft  unsäglich  er- 
schwert, der  Geburtshelfer  es  sich  nicht  einfallen  lassen  darf, 
aus  dieser  Individualität,  aus  der  vorhergegangenen  Lebens- 
weise etc.  Consequenzen  ziehen  zu  wollen,  und  sich  bald 
zu  einem  milderen,  bald  zu  einem  roheren  Verfahren  zu 
entschliessen,  denn  eine  jede  Hülfesuchende  hat  die  gleiche 
Anforderung  an  ihn,  abgesehen  davon,  dass  man  nicht 
leichter  irre  geführt  werden  kann,  als  hier,  und  man  zuweilen 
bei  der  tief  Gefallenen  mehr  ächtes  Gefühl  für  Sitte  und 
Schicklichkeit  vorfindet,  als  bei  der,  die  festen  Fusses  durch 
das  Leben  hinzugehen  meint.  — 
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Wenn  wir  auch  für  einen  Augenblick  es  annehmen 
wollen , dass  diese  Untersuchungsweise  von  den  zahllosen 
Zweifeln,  welche  gegen  sie  erhoben  worden  sind,  befreit 
da  steht,  und  wenn  wir  ihr  auch  alle  die  grossen  Vortheile, 
auf  welche  sie  selbst  Anspruch  macht,  im  reichsten  Maasse 
ziigestehen  wollen:  so  bleibt  dennoch  ihr  Nutzen,  verglK 
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chen  mit  jenem,  den  wir  durch  die  anderen  Explorations- 
Methoden  erlangen,  ein  sehr  heschränkter  und  einseitiger, 
und  sie  steht  ihnen  mithin  gewaltig  nach.  Während  wir 
durch  jene  nicht  nur  Aufschluss  über  Schwangerschaft  und 
jNicht-Schwangerschafl,  über  Dauer  derselben,  über  Leben 
und  Tod,  Lage,  Grösse  und  Bildung  des  Kindes,  Gesundheit 
oder  Krankheit  der  Geschlechtsorgane  und  tausend  andere 
Dinge  erlangen,  bietet  uns  diese  niehts  weiter  dar,  so  viel 
wir  wenigstens  bis  jetzt  einsehen,  als  ein  neues  Mittel,  uns, 
aus  der  Erkenntniss  des  Fötalherzschlages,  Sieherheit  über 
Leben  oder  Tod  desKindes  zu  verscbaifen,  und  durch 
das  Ci  rculations  ge  rausch,  welches  wir  in  dem 
Gewebe  der  schwangeren  Gebärmutter  hören, 
die  Diagnose  der  Sehwangersebaft  wesentlich  zu  erleichtern. 
Wer  mögte  wohl  läugnen,  dass,  leistete  diese  Untersuchung 
auch  nur  ganz  allein  das,  was  sie  versprielit,  sie  zu  den 
grösssten  und  seliätzbarstenBereieberungen  der  Geburtsliülfe 
in  neuerer  Zeit  gehört,  insofern  dann  durch  sie,  in  vielen 
der  allersehwierigsten  Fällen  eine  sichere  Diagnose  ei’zielt 
werden  kann:  allein  den  Werth  der  übrigen  Untersuchungs- 
weisen wird  sie  demohner achtet  nicht  um  ein  Haar  sehmä- 
lern,  und  ihr  darf  es  nie  gelingen,  ihnen  auch  nur  das  al- 
lergeringste der  Zeit  und  der  Sorgfalt,  welehe  sie  erhei- 
schen, zu  entziehen.  — Daher  wollen  wür  auch  diesen  Neu- 
ling nicht  als  ein  Mittel  betrachten,  welches  unser  Geschäft 
uns  erleichtert,  sondern  als  ein  solches,  welches  das- 
selbe heilsam  vergrössert,  unseren  Gesichtskreis  erwei- 
tert und  die  Aufgal^e  der  Unters ucliung  beträchtlich  er- 
s chw  e r t.  — 

Nach  dem  hier  Gesagten  sind  die  Indicationen  sehr 
leicht  zu  stellen  und  sind,  wenn  wir  uns  nicht  den  Vor- 
wurf machen  wollen,  eine  blosse  glückliche  Idee,  eine  geist- 
reiche Ansicht  von  dem , was  dereinst  geleistet  werden 
könnte*),  als  wirkliche  Indicationen  aufgestellt  zu  haben, 

l)  Wir  denken  hier  besonders  an  die  kühnen  Hoffnungen  , die 
ein  französischer  Arzt,  Hr.  Bodson,  in  einer  besonderen, 
sehr  viel  Ausgezeichnetes  enthaltenden  Denkschrift  der  Aca- 
demie  de  Medecine  in  Paris  ausgedrückt  hat,  und  die  wir 


Aeiissere  Untersuchung  durch  das  Gehör. 


67 


sehr  wenige,  und  auf  das  Bequemste  lassen  sie  sich,  nach 
unseren  jetzigen  Erfahrungen,  in  folgendem'zusammenfasseu 
und  auf  folgende  Punkte  beschränken : — • 

1)  Wo  es  darauf  ankommt,  durch  das  Erlausclien  des 
Fötal-Hcrzsclilages  sich  vom  Leben  oder  vom  Tode 
des  Rindes  zu  vergewissern,  und  mithin  auch  in  allen  den- 
jenigen Fällen,  wo  diese  Erkenntniss  in  diagnostischer  oder 
sonstiger  Hinsicht  entscheidend  wird,  namentlich  also  da, 
wo  Schwangerschaft  oder  IViclitschwangerschaft  ermittelt 
werden  soll.  — 

2}  Wo  es  von  Werth  ist,  das  Circulationsge- 
rausch  in  dem  Gewebe  der  schwangeren  G e- 
b ä r m u 1 1 e r zu  erfahren , mithin  in  der  Graviditas  ex- 
trauter i na  ^ wo  Herzschlag,  aber  kein  Circulationsgeräusch, 
in  der  Mo  1 e n s eh  wa  n g er  s cha f t,  wo  Circulationsge- 
räusch, aber  kein  Herzschlag  seyn  wird  und  in  ähnlichen 
Fällen  mehr.  Und 

3)  Wo  es  von  Wichtigkeit  ist,  während  des  Geburts- 
g c s eh  ä ft  e s zu  ermitteln,  ob  ein  Kind  oder  mehrere  in 
dem  Gebärorgane  enthalten  sind,  ob  sie  noch  leben  ii.  dgl.  — = 
Reinem  Zweifel  kann  es  unterworfen  seyn,  dass  Leju- 
m e a ii  d e R e r g a r a d e c allein  die  Ehre  geh  iihii:,  die  glück- 
liche und  geistreiche  Idee  gehabt  zu  haben,  die  Ausculta- 
tion  in  weiter  Ausdehnung  auf  die  Geburtshülfe  anzuwen- 
den und  praktischen  Nutzen  aus  ihr  zu  ziehen , denn  wenn 

aus  dem  höchst  anziehenden  Berichte  des  talentvollen  Paul 
Dubois  in  den  Archives  generales  de  Medecine  1.  c,  nä- 
her kennen  geleint  haben.  Es  heisst  nehmlich  daselbst  p. 
43Ö*  3j  Mr.  Bodson  a cru  qu’il  pouvait  en  faire  uue  ap- 
plication  nouvelle  5 il  a pensö  que  . . . , le  stcthoscopc  de- 
vait,  durant  un  travail  long  et  penible,  donner  les  moyens 
d’observer  les  nuanccs  diverses  de  force  ou  d’alFaiblissement, 
de  lenteur  ou  de  rapiclite  que  peut  alors  offrir  la  circulation 
inträ-uterine  ; d’apprecier,  par  consequent,  les  circonstan- 
ces  favorables  ou  facheuses  dans  les  quelles 
se  trouve  le  foetus,  et  de  s'öclaircir  par  eile 
s 11  r l ’ o p p o r t u n i t e d^ agir  o u d'’  attendre ^ de  h a~ 
t er  la  del  ivr  anc  e o ii  de  l’  a b 0 ndo  n ne  r aux  ef= 
fo  rts  n at  ur  el  s,  — ' 
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auch  gleich  der  bekannte  Genfer  Wundarzt  Major  i)  ein 
Paar  Jahre  iHÜier  den  Herzschlag  des  Kindes  im  Mutter- 
leibe durch  Auscultation  ausgemittelt  hatte,  so  batte  er 
kaum  mehr  als  eine  leise  Ahndung  von  dem,  was  daraus  ge- 
folgert werden  konnte,  und  es  gebrach  ihm  an  Geschick, 
seiner  Entdeckung  Eingang  zu  verschaffen.  Dabei  muss 
nicht  übersehen  werden,  dass  Major  nur  den  Herzschlag, 
nicht  aber  das  in  jeder  Beziehung  viel  wichtigere  und  von 
Lejumeau  de  Kergaradec  zuerst  deutlich  wahrge- 
nommene, und  characterisirte  sogenannte  Placentarge- 
rausch  {sou ffl  e pl  a ce  nt  ai  re)  aufgefunden  hatte.  — 
Mit  wie  hoher  Achtung  die  Pariser  Academie  royale  de 
Me'deciiie  diese  äusserst  wichtige  Entdeckung  aufnahm, 
zeigen  ihre  Acten  aus  jener  Zeit  und  das  glänzende  Lob, 
welches  die  Berichterstatter  Dubois,  Ddneux,  Desor- 
meaux,  Laennec  und  de  Lens  — wahrlich  gewich- 
tige Namen  — dem  Memoire  von  Lejumeau  de  Rer- 
g a r a d e c ertheilten.  Es  darf  uns  daher  nicht  wundern, 
wenn  wir  die  Sache  von  den  Fachgenossen  aller  Länder 
mit  Vertrauen  aufgenommen  finden  und  wenn  wir  sie  be- 
sonders in  Deutschland,  wo  alles  Gediegene  offenen  Sinn 
und  offene  Herzen  findet , zum  Gegenstand  der  emsigsten 
Forschung  gemacht  sehen.  Der  würdige  d’Outrepont^) 
ging  voraus  und  feuerte  zu  genauen  Beobachtungen  seine 
Schüler  U 1 s a m e r 3)  und  H a u s an , welche  uns  mit 


1)  Als  beclentenclere  Ausnahme  erwähnen  wir  hier  des,  unter  den 
Franzosen  gewiss  ausgezeichnetsten,  Geburtshelfers,  Ant.  Du- 
ges,  welcher  anfänglich  die  K e r g a r a d e c ’ sehen  Zeichen 
gänzlich  läugnete  (b’  r o r i e p ’ s JNotizen  No.  45.  1.  c.  Vergl. 
auch  ib.  No.  54*  p.  iSg.)  und  selbst  noch  späterhin,  als  er  sich 
durch  Versuche,  die  er  mit  Kergaradec  selbst  anstelltc, 
von  dem  Bestehen  der  Herzpulsationen  des  Fötus , nicht 
aber  von  dem  Placentargeräuschc  wirklich  überzeugte  (ib.  No. 
59.)  der  Auscultation  allen  erheblichen  diagnostischen  Werth 
absprach.  — £'in  ähnliches  Schicksal  erfuhr  die  Ausculta- 
tion auch  bei  El.  von  Siebold,  der  ihr  das  Loos  des 
Bozzinischen  Luftleiters  prophezeihte  ! ! — 

2)  1.  c.  3)  1.  c.  4)  1.  c. 
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sclir  gehaltreichen,  manches  Neue  enthaltenden  Abhandlun- 
gen beschenkten,  deren  letztere  selbst  in  Frankreich  ge- 
rechte Anerkennung  und  einen  geschickten  XJebersetzer 
fand.  Busch  und  EL  v.  Sieb  old  blieben  nicht  zurück, 
und  die  Inaugural  - Abhand  hingen  von  Lau^)  und  Rec- 
c i u s 2)  sprechen  deutlich  für  den  Eifer  ihrer  Lehrer,  wenn 
auch  gleich  nichts  Neues  durch  sie  bekannt  und  nur  Be- 
stätigung des  bereits  Gehörten  gegeben  wurde,  indem  eine 
reichere  Gelegenheit  zu  eigenen  Beobachtungen  fehlte.  Der 
Mangel  einer  solchen  Gelegenheit  war  es  überhaupt  auch, 
welchem  allein  die  Schuld  beizumessen  ist , dass  in  einer 
Reihe  von  Jahren  den  K,er  gara  dec’schen  Beobachtun- 
gen nicht  nur  nichts  Wesentliches  hinzugefügt  wurde,  son- 
dern dass  die  wichtige  Entdeckung  selbst  sogar  anfing,  theils 
in  Vergessenheit  zu  gerathen  oder  lau  behandelt,  theils  in 
Zweifel  gezogen  zu  werden , was  das  gewöhnliche  Loos  ei- 
ner jeden  Lehre  ist,  w'elche  nicht  gleich  von  dem  grossen 
Haufen  mit  Händen  gegriffen  werden  kann,  Erst  die 
neueste  Zeit  machte  die  Fehler  der  verflossenen  gut,  för- 
derte und  läuterte  auf  die  glücklichste  Weise  die  Ansich- 
ten des  verdienten  französischen  Arztes  und  gestaltete  sie 
so,  dass  sie,  mit  einem  höheren  Grade  von  Sicherheit,  auch 
einen  viel.^grösseren  praktischen  Werth  erlangten.  Haupt- 
sächlich verdienen  hier  die  Mittheilungen  Scliottin’s, 
d’Outrepont’s,  Rennedy’s  und  Paul  Dubois  er- 
wähnt zu  werden,  und  unter  diesen  stellen  wir  die  Beob- 
achtungen Kennedy^s  besonders  hoch,  bezeichnen  aber 
unbedingt  als  das  Vollendetste  und  bei  weitem  Beste  unter 
dem  bisher  Geleisteten  die  classische  Abhandlung  von  P.  D u- 
bois,  welcher  mit  bewundrungswürdiger  Geduld,  Genauig- 
keit und  Sagacifät  dreihundert  schwangere  und  gebä- 
rende Frauen  auscultirte  und  die  schönsten  Resultate  erlangte. 

Ucberblicken  wir  die  ganze  Lehre  von  der  Ausciiita- 
tlon  in  der  Schwangerschaft  und  Geburt,  so  geht  aus  der- 
selben deutlichst  als  das  Schlussurtheii  über  sie  das  her- 
vor, dass  noch  vieles  geschehen  müsse  und  dass  noch  vie«^ 


t)  1.  c. 


2)  1.  c. 
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les  unvollendet  sey,  dass  aher  aucli  vieles  des  Köstlichsten 
gewonnen  und  narnentüch,  dass  die  Grundlage  des  ganzen 
Gehäudes  durch  unbefangene  Beohachtung  fest  und  uner- 
scliütterlich  geworden  sey.  Wir  sehen  uns  somit  zu  den 
schönsten  Hoflhungen  herechtiget,  und  lassen  es  unsere  er- 
ste Pflicht  seyn,  in  wenigen  Worten  diejenigen  Hauptre- 
sultate der  Verhandlungen  mitzutheilen,  welche  wir  seihst, 
durch  eigene  Erfahrung  belehrt,  als  die  begründetsten  er- 
kannt haben.  — 

Untersucht  man  nehmlich  mit  demStethoscope 
oder  auch  nur  mit  dem  blosen  Ohre  die  verschiede- 
nen Stellen  des  durch  eine  schwangere  Gebärmutter  aus- 
gedehnten Unterleibes,  so  wird  man,  sobald  eine  gehörige 
Uebung  im  Hören  und  die  Fähigkeit  erworben  worden 
ist,  zufälliges  Geräusch  von  den  constanten  Tönen  zu  un- 
terscheiden, zw  ei  er  lei  Pulsationen  erkennen  können.  — 
Diese  Pulsationen  sind  wesentlich  von  einander  unterschie- 
den und  werden  auch  an  verschiedenen  Stellen 
der  Unterleibsrcgion  gehört.  Bfan  hört  nehmlich  1)  unge- 
fähr in  der  Mitte  des  schwangeren  Uterus,  doch  etwas 
nach  der  einen  oder  der  anderen,  grösstentbeils  nach  der 
linken  Seite  hin,  sehr  deutlich  Doppelschläge,  die  sich 
rasch  folgen,  und  meistens,  jedoch  nicht  immerj  vollkom- 
men rhytmisch  sind,  und  2)  an  melireren  Stellen  des  Ge- 
Lärorganes , am  deutlichsten  aber  gegen  den  Grund  hin, 
und  namentlich  häufig  an  dessen  linker  Seite,  sehr 
vernehmliche  einfache,  mit  einem  eigen thümli- 
chen  Tönen  oder  Summen  verbundene  Schläge. 
— Die  ersteren  sind  die  Herzschläge  des  Fötus,  die 
letzteren  dahingegen  das  C i r cul  a ti  o n s g e r aus  eh  in 
dem  Gewebe  des  schwangeren  Gebärorgans: 
die  ersteren  hört  man  am  deutlichsten  mit  dem  Stethoscope, 
das  letztere  am  besten  mit  dem  blossen  Ohre;  — doch 
kommt  hier  vieles  auf  die  Individualität  des  Untersuchen- 
den an,  und  es  kann  leicht  geschehen,  dass  einer  alles  weit 


s)  Dass  dieses  wirklich  Herzschläge  der  Frucht  sind,  heweiset  recht 
bündig  Uisamer  Icp.  84-;  besonders  aber  Haus  1.  c.  p . 4^  seep 
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besser  mit  dem  Cylinder,  ein  anderer  dagegen  alles  deut- 
licher mit  dem  unhewaflheten  Ohre  wahrnimmt,  in  welchem 
Falle  sich  Ulsamer  ’)  und  ganz  besonders  Haus  befand, 
und  worin  auch  ich  mich  vollkommen  befinde,  besonders  wenn 
cs  darauf  ankommt,  scharf  das  Circulationsgeräusch  zu  hö- 
ren. Da  nun  in  der  genauen  Erforschung  der  obgenannten 
verschiedenartigen  Pulsationen  die  ganze  Kunst  liegt,  so  be- 
schäftigt sich  auch  die  Ausciiltation  ausschliesslich  nur  mit 
ihnen,  und  in  dem  hier  Folgenden  findet  der  Leser  das,  was 
sich  durch  treue  Beobachtung  als  bewährt  erwiesen  hat, 
zusammen  gestellt.  — 

A.  Herzschlag  des  Fötus.  Vor  allem  bemerken 
wir  als  etwas  Zuverlässiges,  aber  nicht  Unerwartetes,  dass 
sich  diese  Schläge  sowohl,  wie  das  Circulationsgeräusch  viel 
d e ut  1 i c h e r nach  dem  Abflüsse  der  Ki  n d e s w a s- 
ser  hören  lassen,  als  wenn  sie  noch  stehen.  Doch  hindern 
diese  niemals  erheblich  und  für  längere  Zeit  das  klare  AYahr- 
nehmen  derselben,  wenn  man  nur  die  rechte  Stelle  aufgefiin- 
den  hat ; aber  geschehen  kann  es  leicht,  dass  dann,  wenn  wäh- 
rend der  Auscultation  durch  die  Bewegungen  des  Rindes  oder 
der  Mutter  bald  mehr  bald  weniger  Liquor  arnnii  zwischen 
den  Fötus  und  die  Uterinwandung  kommt,  dadurch  auch  die 
Doppelschläge  bald  stärker,  bald  schwächer  zu  hö- 
ren sind,  ja  zuweilen  so  schwach  werden  können,  dass  man 
sic  kaum  mehr  zu  unterscheiden  im  Stande  ist.  Will  man  ' 
sie  aber  mit  möglichst  wenigen  Abweichungen  ln  ihrer  Stärke 
und  Gleichheit  Jiören,  so  thut  man  am  besten,  man 
drückt  das  Stethoscop  tief  in  die  Unterleibsdeckcn  hin- 
ein , um  es  dem  Kindskörper  möglichst  nahe  zu  bringen. 
Diese  Erfahrungen,  welche  wir  bei  unseren  Untersuclmn- 
gen  häufig  machten,  bestätiget  zu  unserer  Freude  auch  P. 

D u b o 1 s. 


l)  1.  c.  p.  73  imd  74*  Wenn  aber  hier  Ulsamer  geradezu  be- 
hauptet, in  dem  vorzAigswciscn  Gebrauche  des  Stethoscopes 
und  in  der  Vernachlässigung  der  u n m i 1 1 e 1 b a r e n Auscul- 
tation, liege  die  Hauptursache  der  vielen  Widersprüche , s& 
geht  er  olFcnbar  zu  weit. 
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Gewöhnlich  hört  man  140  — 150  solclier  Doppelschlä- 
ge in  einer  Minute,  wobei  das  Alter  des  Fötus  aucli  nicht 
die  geringste  Ausnahme  macht,  indem  ungefähr  in  der  Zeit, 
wo  die  ersten  Kindesbewegungen  deutlich  gefühlt  werden, 
also  zwischen  der  18  — 20.  Woche,  und  wo  man  auch  die 
Herzschläge  der  Frucht  zuerst  mit  Gewissheit,  wenn  auch 
gleich  mit  grösster  Mühe  wahrnehmen  kann,  die  Zahl  der 
Schläge  ganz  dieselbe  ist,  wie  wir  sie  eben  angegeben  ha- 
ben. Zuweilen  jedoch,  aber  nur  für  kurze  Zeit,  nimmt 
plötzlich  und  ohne  dass  ein  Grund  dafür  aufgefunden  wer- 
den könnte,  indem  nichts,  was  den  Puls  der  Mutter  be- 
schleunigt, auf  den  Arterierschlag  der  Frucht  erheblich 
einwirkt,  die  Zahl  der  Schläge  an  Fx’equenz  auf  das  be- 
trächtlichste zu , deren  Kräftigkeit  aber  verhältnissmässig 
so  sehr  ab,  dass  sie  gar  nicht  mehr  erlauscht  werden  können. 
Bei  dem  Aufsuchen  dieser  Pulsationen , man  mag  es  früh 
oder  spät  in  der  Schwangerschaft  thun,  kommt  uns  der 
Umstand  sehr  zu  statten,  dass  dieselben  nicht  auf  einen  all- 
zukleinen Raum  beschränkt  sind,  sondern  in  einer  Ausdeh- 
nung von  vier  Querfinger  Breite,  und  selbst  weit  dar- 
über erkannt  werden  können:  enger  umschrieben  ist  der 

Gehörkreis  zwar , wenn  wenig  Kindeswasser  vorhanden, 
oder  wenn  dasselbe  abgeflossen  ist,  doch  gewinnt  man  da- 
bei, was  man  an  Raum  verliert,  an  Kräftigkeit  und  Klang 
der  hörbaren  Schläge.  Aus  dem  Umstande  aber,  dass  die 
Pulsationen  auf  eine  so  grosse  Fläche  ausgedehnt  sind,  geht 
cs  deutlich  hervor,  dass  man  unmöglich  aus  ihnen  mit  Be- 
stimmtheit den  Punkt  bestimmen  kann,  wo  das  Herz  des 
Fötus  liegt,  und  dass  mithin  keine  der  Folgerungen, 
die  aus  einer  solchen  Kenntniss  gezogen  werden  könnte, 
wohin  wir  namentlich  die  Bestimmungen  über  die  Lage 
des  Kindes  rechnen,  hier  zugegeben  werden  kann,  und 
solches  zwar  um  so  weniger,  da  es  mehr  als  wabrscheinlicb 
ist,  dass  auch  andere  Tbeile  des  Kindeskörpers,  als  der 
Brustkorb , die  Erschütterung  der  Herzschläge  fortpffan- 
zen  können.  Welches  aber  diese  Tbeile  sind,  lässt  sich 
nicht  angeben,  indem  hier  alles  auf  einen  Zufall,  nehmlich 
auf  die  Haltung  der  einzelnen  Tbeile  des  Fötalkörpers  zu 
einander,  ankomrat. 
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Diese  Doppelscliläge  sind  nur  an  der  einen  eben  be- 
stimmter bezeiclineten  Stelle  des  Gebärorganes  genau  zu 
liören,  vorausgesetzt,  dass  nur  ein  Rind  im  Uterus  getra- 
gen wird,  wäbrend  sie,  nacb  dem  Zeugnisse  von  P.  D u- 
bois,  der  seböne  Erfabrungen  bierüber  bat,  in  Fällen  von 
Zwillingsscb Wange r sc baft  an  zwei  von  einander 
ziemlicb  entfernten  Punkten  klar  gehört  werden  konnten, 
aber  nicht  früher,  als  nacb  der  Entleerung  der  Rindeswas- 
ser und  nach  eingetretenem  Geburtsgesebäfte,  indem  vor  die- 
sem Zeitpunkte  gewöhnlich  nur  die  einen  Doppelscliläge  gut,, 
die  zweiten  aber  so  zweideutig  erkannt  wurden,  dass  sich 
nichts  mit  Gewissheit  darüber  sagen  Hess.  — 

Die  Vortheile , welche  die  Erforschung  dieser  Punkte 
dem  Geburtshelfer  und  seiner  Runst  bringen  werden,  sind 
zwar  einleuchtend,  und  gross ; doch  hüte  man  sich  um  der 
guten  Sache  Willen  vor  Ueberschätzung  derselben,  und 
vor  der  Hand  kann  man  sich  auf  weiter  gar  nichts  einlas- 
sen, als  sie  für  die  Fälle  in  Anspruch  zu  nehmen,  wo  es  ge- 
fordert wird: 

1)  Einen  sicheren  Ausspruch  über  Leben  oder 
Tod  des  Rindes  in  utero,  mithin  auch  über  Schwanger- 
schaft oder  Nichtschwangerscliaft,  oder  über  Zulässigkeit  des 
Raiserschnittes  oder  der  Perforation  und  Embryotomie  in 
zweifelhaften  Fällen,  oder  auch  darüber  zu  thun,  ob  die 
künstliche  Frühgeburt  unter  sonst  vollgültigen  Indicationen 
einzuleiten  ist  etc.  etc.  Und 

2)  Im  Augenblicke  des  Gebiirtsgeschäftes , die  Anwe- 
senheit eines  oder  mehrerer  Rinder  zu  bestimmen. 

B.  Cir  culationsgeräusch  der  schwangeren 
Gebärmutter.  — Es  ist  dieses  das  bei  weitem  leichter 
als  das  erstere,  vermittelst  der  Auscultation  und  besonders 
der  unmittelbaren,  zu  erforschende  Geräusch,  welches 
von  Lejumeau  de  Rergaradec  mit  dem  Namen  des 
v-souffle  placentairea  und  von  den  deutschen  Geburtshelfern 
mit  jenem  des  Placentargeräusches,  Blasenge- 
räusches etc.  belegt  worden  ist.  Verzeihlich  war  es,  die- 
ses Geräusch,  welches  hauptsächlich  gegen  den  Grund  des 
Uterus  hin  und  oft  auch  au  der  Stelle  wahrgenommen  wird, 
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wo  die  Nachgeburt  festzusitzen  pflegt,  für  das  Werk  der,  wie 
man  sich  vorstellte,  besonders  geräuschvollen  und  lebhaften 
Placentarcirculation  anzusehen,  und  bis  auf  die  neueste  Zeit 
ist  dagegen  kein  erheblicher  Zweifel  erhoben  worden. 
Haus  sagt  zwar,  er  vermutlie,  diese  Pulsation  sey  ein  Ge- 
räusch von  der  Aorta  und  den  A.  A.  iliacis  hervorgehracht, 
wagt  es  jedoch  nicht,  sich  ganz  bestimmt  auszusprechen, 
undU  l s ame  r,  der  wirklich  trefflich  beobachtete,  kam  zwar 
wohl  der  Wahrheit  am  nächsten,  konnte  es  aber  auch  nicht 
übersieh  bringen,  sich  ganz  von  der  Auctorität  französisclier 
Beobachtungen  zu  trennen,  und  behielt,  bei  guter  Ansicht, 
die  unrichtige  und  irreleitende  Benennung  der  P 1 a ce  n t a r- 
Pulsation  bei.  Erst  die  glücklichen  und  genauen  For- 
schungen Schott  in ’s  und  d’Outrepont’s,  ganz  vor- 
züglich aber  Rennedy’s  und  P.  D u b o is  , mit  welchen 
meine  eigenen  Erfahrungen  fast  gänzlich  stimmen,  entschie- 
den und  beweisen  uns  unzweideutig,  dass  nicht  der  Sitz 
der  Placenta  die  Stelle  bestimmt,  an  welcher  das  in 
Frage  stehende  Geräusch  gehört  wird,  sondeim  dass  dasselb  e 
allein  von  dem  eigenthümlichen  Gefässreichthume  und  der 
eigenthümlichen  Gefäss  v e r t h e i 1 u n g und  Gefäss  a n o r d- 
nung  in  der  schwangeren  Gebärmutter  abhänge  und 
ausschliesslich  nur  dieser  zukomme.  — Es  muss  somit  die- 
ses Geräusch  fernerhin,  auch  seinem  Namen  nach,  genauer 
bezeichnet  werden  und  wir  vermuthen,  dass  der  von  uns 
gew'ählte  ein  vollkommen  characterisirender  ist.  — Nir- 
gends anders,  als  nur  in  der  schwangeren  Gebärmutter  hört 
man,  wie  wir  eben  gesehen  haben,  dieses  Geräusch,  und 
man  kann  dasselbe  an  den  meisten  Stellen  der  vorderen 
Wand  des  Uterus  entdecken,  am  deutlichsten  aber  hört 
man  es  an  derjenigen  Stelle,  wo  die  grösste  Gefässentwicke- 
liing  stattfindet  und  wo  die  Gefässe  die  meisten  Biegun- 
gen machen,  nehmllch  im  Grunde  der  Gebärmutter  und 
namentlich  nach  den  Seiten  hin.  Welche  Seite  die  Auscul- 
tation  am  meisten  begünstiget,  wagen  wir  nicht  zu  entschei- 
den, aller  mit  der  grössten  Bestimmtheit  können  wnr  angeben, 
dass  es  bei  weitem  nicht  immer  die  Seite  ist,  wo  man  spä- 
ter die  Placenta  adliärircnd  findet.  Dieser  Umstand  sowohl, 
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als  wie  auch  die  Tliatsache , dass  man  zuweilen  an  zwei 
sich  geradezu  e nt  g e g e n g e s etz  t e n P unkt  en,  zu- 
weilen in  der  ganzen  Ausdehnung  der  Vorder- 
wand des  Uterus,  namentlich  auch  an  der  tiefsten 
Stelle  des  unteren  Segmentes  das  sogenannte  Placen- 
targeräusch-gleich  kräftig  hört,  was  wir  besonders  bei  Multi- 
paris  wahrgenommen  haben,  und  die  völlig  unzweideutig, 
und  von  den  verschiedensten  Orten  her  wiederholte  An- 
gabe, dass  man  die  Pulsation  in  Fällen  beobachtet,  wo  es 
ausgemacht  ist,  dass  das  Rind  abgestorben  ist,  5)  ja 
dass  man  sie  sogar  bei  Wöchnerinnen  in  der  ersten  Zeit 
noch  hört,  (Kennedy,  Dubois)  — beweisen  es  wahr- 
lich sonnenklar,  dass  die  Placenta  unschuldig  an  diesen 
nhattemens  avec  souffle^a,  wie  sie  die  Franzosen  treffend  nen- 
nen, ist. 

Dieses  Circulationsgeräusch  hört  man  eben  so  früh, 
ja  vielleicht  noch  früher  in  der  Schwangerschaft  als  den 
Herzschlag,  wenigstens  erkennt  man  das  erstere  zuweilen 
schon  ganz  deutlich  da,  wo  der  letztere  kaum  unterschie- 
den werden  kann.  Dieser  Naclitbeil  wird  aber  sehr  dadurch 
aufgewogen  , dass  wenn  einmal  der  Herzschlag  vorhanden 
ist,  er  auch  bleibt  und  immer  gehört  wird,  während  das 
Circulationsgeräusch  des  Uterus  überaus  w^ecbselvoll  ist 
und  zuweilen  gar  nicht  aufgefunden  werden  kann.  — Ist 
es  vorhanden,  so  hat  sein  Tönen  die  grösste  Aehnlichkeit 
mit  jenem  beim  Aneurysma  varicosum  oder  bei  sehr  ent- 
wickelten Telangiectasien,  nur  mit  dem  Unterschiede,  dass 
man  in  diesen  letzteren  ein  rascheres,  lebendigeres  Ge- 
räusch wabrnimmt.  — 

Es  bietet  also  dieses  Geräusch  in  allen  denjenigen  Fäl- 
len, wo  es  wahrgenommen  wird,  ein  vollkommen  un- 


i)  Hiehcr  gehört  namentlich  eine  Beobachtung  Kennedy's 
bei  einer  Geburt,  während  weicher  der  pulslose  Nabelstrang 
vorgefallen  war  und  das  Circulationsgeräusch  deutlichst  wahr- 
genommen wurde.  — Bei  todtfaulen  Kindern  hörte  es  P.  D u- 
bois,  bei  längerer  Zeit  schon  abgestorbenen  Schottin, 
d ’ 0 u t r e p 0 u t etc.  etc. 
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trügliches  Zeiclien  für  die  Schwa ngerscliaft 
dar,  und  es  hat  gerade  in  dieser  Beziehung  den  allerent- 
schiedensten Werth,  und  verdient  der  äusseren  Untersu- 
chung an  die  Seite  gestellt  zu  werden.  Will  man  es  aher 
überschätzen  und  von  ihm  das  Unmögliche  erwarten,  so 
wird  man  der  guten  Sache  auf  das  empfindlichste  schaden. 
— Seinen  praktischen  Werth  glaiihen  wir  richtig  in  den 
Indicationen  gewürdigt  zu  haben  und  glauben,  dass  man 
so  lange  seine  Hoffnungen  auf  dieses  Mittel  als  wohl  be- 
gründet ansehen  darf,  als  man  lediglich  die  Folgerungen  aus 
ihm  zieht,  zu  welchen  die  erworbene  Erfahrung  berechti- 
get, dass,  wo  es  auch  verkommt,  ein  schwangerer  Uterus 
vorhanden  sey , dass  man  aber  jedesmal  sich  von  einem 
trügerischen  Scheine  verlocken  lässt,  wenn  man  es  wagt 
aus  der  gewonnenen  Erfahrung  Schlüsse  auf  das  Leben, 
das  Wohlseyn  und  die  Stärke  der  Frucht  zu  machen, 
denn  noch  ist  für  ein  solches  Wagniss  der  Kreis  unserer 
Kenntnisse  ein  zu  beschränkter 


i)  Nach  (len  Versicherungen  von  Na  u che  ( In  s.  Des  maladies 
propres  aux  femmes.  Paris  1829.  8.  Deuxieme  Partie  p.  762 
seq.  und  in  Froriep’s  Notizen  No.  556.  p.  96.)  soll  ein  von 
ihm  erfundenes,  knieförmig  gebogenes  hölzernes  Instrun'ient^ 
welches  er  Metroscop  nennt,  und  welches  sich  durch  die 
Vagina  hindurch  unmittelbar  a n den  Uterus  anlegen,  ja  sogar 
in  denselben  hineinbringen  lässt,  (Die  Abbildung  befindet 
sich  in  Froriep’s  Notizen  No.  563.  p.  208-  Fig.  2.  3.),  alle 
diejenigen  Erscheinungen  von  Herzschlag  und  Circulationsge- 
räusch,  welche  wir  bisheran  beschrieben  haben,  viel  deutli- 
cher und  leichter  wahrnehmen  lassen , als  dies  bei  der  Aus- 
cultation  durch  die  Abdominaldecken  hindurch  nur  immer 
möglich  ist,  — Noch  liegen  von  den  Vortheilen,  die  dieses 
Instrument  gewährt^  keine  anderen  Belege  vor,  als  die,  aller- 
dings sehr  vortheilhaften , von  Pich  011  in  der  Clinique  des 
Höpitaux,  Jahrgang  1827,  mitgetheilten : eine  länger  fortge- 
setzte Erfahrung  wird  jedoch  erst  den  Ausschlag  geben  können.— 
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Abtheilung  III.  . 


Von  der  inneren  Untersuctung. 

Im  Wiclerspruclie  mit  dem  Vorliergeh enden  würden 
wir  stehen,  wollten  wir  sagen,  dass  diese  Explorationsme- 
thode die  l3este,  wichtigste  und  beachtenswertheste  sey, 
indem  sich  dieses  von  ihr  eben  so  wenig  durchführen  lässt, 
als  man  z.  B.  die  Behauptung  rechtfertigen  würde  können, 
dass  unter  allen  Methoden  den  Staar  zu  operiren,  die  Ex- 
traction oder  die  Keratonyxis  die  vorzüglichste  sey:  mit 
vollstem  B.echte  jedoch,  und  der  alltäglichen  Erfahrung  auf 
das  pünktlichste  entsprechend,  darf  man  aber  anführen,  dass 
sie  die  hauptsächlich  kultivirte , ja , die  von  dem  grossen 
Haufen  der  gehurtshelfenden  Individuen  fast  ausschliess- 
lich ausgeühte  ist.  Dass  hierin  aber  ein  grosses  Unrecht 
liegt,  können  wir , nach  dem  was  bisheran  über  die  ge- 
biirtshülfliche  Untersuchung  überhaupt  mitgetheilt  worden 
ist , als  bekannt  voraussetzen  , indem  es  augenfällig  wor- 
den , dass  in  vielen  Fällen  , in  welchen  die  übrigen  Ex- 
plorationsmethoden entscheiden,  die  hier  in  Rede  stehende 
auch  nicht  den  geringsten  positiven,  und  höchstens  nur 
einen  negativen  Werth  hat.  — 

Wenn  aber  behauptet  wird,  dass  die  innere  Untersu- 
chung viel  häufiger  gemacht  werden  müsse,  als  die  ande- 
ren Untersuchungen,  und  dass  die  Fälle,  in  denen  sie  allein 
entscheidet,  der  Frequenz  nach,  die  bei  weitem  zahlrei- 
cheren sind,  so  lässt  sich  dagegen  auch  nicht  das  Mindeste 
einwenden  — ja  es  kann  sogar  nicht  im  fernsten  in  Abrede 
gestellt  werden , dass  bei  dem  eigentlichen  Geburtsge- 
schäfte,  das  Wort  in  seinem  doppelten  Sinne  genommen, 
sie  diejenige  ist,  welche  den  Ausschlag  giebt.  Da  nun  aber 
unsere  Fachgenossen,  mit  sehr  wenigen  Ausnahmen,  bis  auf 
die  neuesten  Zeiten  in  der  Ars  ohstetricia  von  nichts 
anderem  hören  wollten,  als  vom  Niederkommen  und  Ent- 
binden, so  ist  es  auch  sehr  erklärlich  , warum  sich  die 
Kunst  der  inneren  Untersuchung  ein  so  extravagantes 
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Ansehen  erworhen  hat , und  warum  unsere  Geburtshelfer, 
wenn  sie  von  gehurtsliülflicher  Untersucliung  schlechtweg 
sprechen , darunter  stets  die  innere  verstehen.  Es  liegt 
auch  in  diesem  dringenderen,  und  so  ganz  in  das  Prakti- 
sche eingreifenden  Bedürfnisse  dieser  Exploration  die  Ur- 
sache, warum  sie  am  frühesten  in  das  Fach  eingeführt 
wurde,  und  ihre  Geschichte  zugleich  Geschichte  der  Un- 
tersuchung überhaupt  ist. 

Die  Eintheilung  dieser  Explorationsmethode  ge- 
schieht, ganz  wie  hei  der  äusseren,  nach  den  Th  eilen 
und  nach  den  Mitteln;  doeh  finden  hier  Unterscliiede 
statt,  welche  wir  früherhin  noch  nicht  kennen  gelernt  ha- 
ben, und  die  zu  verschiedenen  Neben-Eintheihmgen  Ver- 
anlassung geben.  Theilen  wir  nach  den  The  i len  ein,  so 
unterscheiden  wir  a)  die  T h e i 1 e , durch  welche  explorirt 
wird,  und  b)  die  Theile,  weiche  explorirt  werden.  — In 
ersterer  Beziehung  zerfällt  die  Untersuchung,  da  wir  theils 
durch  den  Mastdarm,  theils  durch  die  Mutter  sc  beide 
untersuchen , in  «)  eine  innere  Untersuchung 
durch  den  Mas td arm  — Exploratio  intestinalis,  und 
ß)  eine  innere  Untersuchung  durch  die  Mut- 
terscheide — Exploratio  vaginalis. — In  letzterer  Bezie- 
hung aber  ist  zu  bemerken,  dass  wir  bei  der  inneren  Un- 
tersuchung zu  erforschen  wünschen:  die  Vagina,  die  Vagi- 
nalportion und  den  unteren  Abschnitt  des  Uterus,  den  Kör- 
per des  Uterus  und  die  Coiitenta  desselben , namentlich 
die  Eihäute,  den  Rindestheii,  die  Kachgeburt  etc.  Benannt 
wird  die  Exploration  sodann  nach  den  Theilen  und  heisst; 
Mutterscheidenuntersucliung  — Expl,  vaginalis  — ETnter- 
suchung  der  Scheidenportion  — Expl.  portionis  vaginalis 
etc.  etc.  Zu  bemerken  ist,  dass  gewöhnlich  mehrere, 
sehr  oft  alle  die  genannten  Theile  gleich  nach  einander  un- 
tersucht werden,  dass  man  sich  selten  mit  der  Untersuchung 
eines  einzigen  Theiles  begnügt,  dass  diese  Untersuchungen 
zum  Theil  durch  die  Vagina,  zum  Theil  durch  den  Mast- 
darm vorgenommen  werden,  und  dass  einzelne  Theile  blos 
auf  dem  einem  und  nicht  auf  dem  anderen  Wege  genau  er- 
kannt werden  können,  z.  B.  Suturen  und  Fontanellen  blos 
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durch  die  IMutterscheide , der  Körper  und  besonders  die 
hintere  Wand  des  Uterus  blos  durch  den  Mastdarm  etc. — 
Soll  aber  nach  den  Mitteln,  deren  man  sich  be- 
dient, eingetheilt  werden,  so  untertcheiden  wir  zuvörderst, 
ob  mittelst  des  Gefühles  oder  mittelst  des  Gesichtes 
untersucht  werden  soll,  und  unterscheiden  demnach  eine 
innere  Untersuchung  durch  das  Gefühl  — Expl.  int»  per 
tacturuj  und  eine  durch  das  Gesicht  — Expl,  i n t,  ocu^ 
laris^)  welche  begreiflich  sich  wesentlich  von  der  sogenannten 
Ocular-Inspectioii,  die  bei  der  äusseren  Untersuchung  abge- 
handclt  worden  ist,  iintersclieidet.  Die  Untersuchung  durch 
das  Gefühl  aber  kann  entweder  mit  einem,  zwei  oder 
vier  Fingern,  oder  mit  der  ganzen  Hand  vollführt  wer- 
den und  heisst  im  ersteren  F alle  Digitalexploration  — 
ExpL  int.  di^italis  — im  letzteren  M a n u a 1 e x p 1 o r a- 
tion  — Expl»  int,  manualis  2).  — 

Wir  haben  geglaubt , der  Gegenstand  licsse  sich  am 
bequemsten  abhandeln,  wenn  wir  die  letztere  Eintheihings- 
weise  wählten,  und  haben  uns  ihrer  deshalb  auch  bedient, 
ohne  etwa  dadurch  ihr  einen  entschiedenen  Vorzug  irgend 
einer  Art  eingeräumt  sehen  zu  vrollen.  — 

Unternommen  kann  die  innere  Untersuchung  In  ei- 
nem jeden  Falle  werden,  wo  die  erforderlichen  Theilo  in 


1)  Da  diese  Untersuchung  nur  mittelst  Instrumenten  geschehen 
kann,  so  könnte  man  sie  auch  innere  Instrumental- 
untersuchung — Expl.  int.  instrumentalis  — nennen. 
Um  jedoch  die  durch  diese  Benennung  leicht  mögliche  Ver- 
wechselung mit  der  inneren  Instrumental  - Beckenmessung  zu 
vermeiden,  haben  wir  es  für  dienlich  erachtet,  sie  nicht  zu 
wählen.  — 

2)  Einige  Geburtshelfer  theilen  die  innere  Untersuchung  auch 
nach  der  Stellung  ein,  welche  dabei  entweder  der  Ge- 
burtshelfer oder  die  zu  Untersuchende  einnimmt.  Wir  ha- 
ben aber  diese  deshalb  nicht  aufgenommen  , weil  uns  der 
Eintheilungsgrund  kein  triftiger  zu  seyu  schien.  Wem  fällt 
es  wohl  ein,  chirurgische  Operationen  darnach  einzutheilen, 
ob  sie  im  Sitzen  oder  im  Stehen  verrichtet  oder  ausgehal- 
ten werden  ? — 


80 


Innere  Untersncliung. 

gehöriger  Beschaffenheit  vorhanden  sind,  allein  nicht  über- 
all, wo  sie  möglich  ist,  darf  sie  aiisgeüht  werden, 
wenn  auch  gleich  Manches  dazu  anregt.  Namentlich  ver- 
meiden wir  die  Vaginaluntersuchung  so  lange  als  es  nur 
immer  möglich  ist  1)  hei  Kindern  vor  den  Jahren  der 
Pubertät,  2)  bei  Personen,  deren  Hymen  noch  unverletzt 
ist,  und  3)  bei  solchen,  deren  Vagina  durch  Entzündungen, 
Geschwüre  u.  dgl.  in  einem  Zustand  von  hoher  Pteizbarkeit 
sich  befindet.  Von  selbst  aber  vei’steht  es  sich,  dass  wir 
uns  nur  dann  von  diesen  Umständen  von  der  Untersuchung 
abhalten  lassen , wenn  nicht  die  höchsten  Anforderungen 
uns  gebieten,  alles  übrige  unbcrücksichtiget  zu  lassen.  — 
Alles  das  Allgemeine,  was  wir  bei  der  äusseren  Untersu- 
chung anführten,  als  wir  von  ihren  Indicationen  sprachen, 
gilt  auch  hier  von  der  inneren,  d.  h.  die  Indicationen  treffen 
zweierlei  Fälle,  namentlich  aber  solche,  wo  die  innere  Un- 
tersuchung entweder  ganz  allein  Aufschluss  gibt,  oder  solche, 
wo  doch  durch  sie  der  grössere  und  wichtigere  Aufschluss 
erlangt  werden  kann.  Auch  ist  es  nicht  überflüssig  zu  be- 
merken, dass  die  hier  folgenden  Anzeigen  sich  alle,  bis  auf 
eine  einzige  näher  zu  bezeichnende,  nur  auf  die  ixmevQ  Manual- 
Untersuchung  beziehen.  Sie  sind  folgende; 

1)  Wo  es  sich  darum  handelt  zu  entscheiden,  ob  die 
Beschaffenheit  und  Lage  der  sogenannten  inneren 
Geschlechtstheile  eine  normale  oder  eine  regel- 
widrige ist;  z.  B.  wo  es  sich  fragt,  ob  ein  Uterus  da 
ist  oder  nicht,  ob  die  Vagina  die  gehörige  Bildung  etc. 
habe  oder  ob  sie  zu  eng , zu  kurz  u.  s.  f. , ob  eine  Retro- 
versio  Uteri  oder  sonstige  Lageveränderung  des  Gebäror- 
ganes vorhanden  sei  etc.  — 

2)  Wo  es  gefordert  wird,  die  Jungfrauschaft 
oder  die  Defloration  zu  constatiren.  — 

3)  In  einem  jeden  Falle  ohne  alle  Ausnahme, 
wo  Krankheiten  vorhanden  sind,  die  entweder  ihren 
Grund  in  dem  Geschlechtssysteme  haben  oder  die  ihren 
Haupttummelplatz  in  demselben  aufgeschlagen  haben  und 
die  unseren  Mitteln  hartnäckigen  Trotz  entgegensetzen.  — 
Wie  sogenannte  grosse  und  gewissenhafte  Aerzte  es  sich  bei- 
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kommen  lassen  können,  Jahre  lang  Weiber  zu  beliancleln, 
die  an  Metrorrbagien,  weissen  Flüssen  oder  gar  an  Zufallen 
leiden,  welche  auf  Polypen,  Carcinom  des  Uterus  u.  dgl.  bin- 
deuten,  ohne  auch  nur  ein  einzigesmal  untersucht  oder  die 
Untersucliung  vorgescblagen  zu  haben  , bleibt  ein  grosses 
Rätbsel.  Die  Zeit  ist  da,  wo  solche  Lüderlicbkeit  und  Ge- 
wissenlosigkeit verbannt  werden,  und  wo  es  sich  jeder,  der 
dazu  berufen  ist,  angelegen  seyn  lassen  müsste,  seine  Stimme 
zu  erbeben,  um  auf  das  Liebt  aufmerksam  zu  machen,  wel- 
ches bei  Weiberkrankhelten  durch  die  innere  Untersuchung, 
sowohl  durch  Gefühl  als  Gesiebt,  erlangt  wird.  — 

4)  Ueberall  , wo  über  Schwangerschaft  oder 
N 1 c b t s c b w"  a n g e r s c b a f t , über  deren  Dauer,  mutb- 
masslicbes  Ende  u.  dgl.  entschieden  werden  soll,  namentlich 
aber  da,  wo  es  erforderlich  ist,  diese  Zustände  ausf  den 
Veränderungen  und  der  Beschaffenheit  der  inneren  Ge- 
scblecbtstbeile  zu  erkennen  und  naebzuweisen.  — 

5)  Im  Verlaufe  des  Geburtsgesebäftes,  und  zwar  In 
einer  jeden  einzelnen  Geburtsperiode,  tbclls  um 
über  die  Veränderungen  des  untcrenSegmentes  des  Ge- 
bärorganes, über  das  Verhalten  der  Eibäute  etc.,  tbeils 
aber  auch,  um  über  das  Leben  (wenn  z.  B.  der  Nabelstrang 
vorliegt ) , die  Lage,  Stellung  und  den  Stand  des 
Kindes  oder  einzelner  vorliegender  Tbeile  und,  nach  er- 
folgter Geburt  des  Rindeskörpers,  über  den  Sitz , die  Lö- 
sung, die  Grösse,  die  normale  oder  abnorme  Beschaffen- 
heit der  Nachgeburt  u.  dgl.  den  gewünschten  Auf- 
schluss zu  erhalten;  oder,  in  einem  zweifelhaften  Falle,  sich 
von  der  erfolgten  oder  nicht  erfolgten  gänzlichen  Ent- 
leerung des  Gebärorganes  zu  vergewisseru.  — Und 
endlich  : 

6)  In  einem  jeden  gerichtlichen  Falle , ohne  die  ge- 
ringste Ausnahme,  wo  es  erheischt  w ird  zu  bestimmen , oh 
eine  irgend  eines  Verbrechens  oder  Vergebens  angeklagte 
Person  geboren  habe  oder  nicht,  ob  die  Geburt  vor 
längerer  oder  kürzerer  Zeit  statt  gefunden  u.  s.  f. — ■ 
Ferner  ist  diese  Exploration  in  den  Rlagefällen  über  Notli- 
Zucht,  über  kunstwidrige  und  rohe  B eh  a n d 1 a n g 
K i 1 i a n's  Handb.  ^ 
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eines  Geburtshelfers  oder  einer  Hebamme,  und  überhaupt 
in  einem  jeden  Falle  unerlässlich,  wo  wichtigere  Fragen 
über  das  Uterinleben  entschieden  werden  sollen.  — 

Es  erliellt  somit  aus  dem  hier  Angeführten , dass  man 
sich  nicht  genug  Fertigkeit  in  dieser  Explorationsmethode 
erwerben  kann,  indem  durch  sie  Gegenstände  ins  Reine  zu 
bringen  sind , welche  am  tiefsten  in  das  rein  Praktische 
und  besonders  in  das  Technische  der  Geburtshülfe  eln- 
greifen.  Wicht  mit  Unrecht  finden  wir  sie  daher  überall 
auf  das  höchste  angepriesen.  Auch  wir  stimmen  aus  gan- 
zem Herzen  solchem  Lobe  bei,  wenn  es  nur  nicht  auf  Kosten 
der  übrigen  Weisen  der  Untersuchung  geschieht,  und  hal- 
ten es  für  Pflicht,  die  Blicke  der  Geburtshelfer  mit  be- 
sonderer Sorgfalt  auf  diese  Untersuchung  zu  lenken,  da  hier 
Schwierigkeiten  sind,  wie  sie  nirgends  mehr  in  der  Ge- 
burtshülfe Vorkommen,  und  da  wir  nur  durch  eiserne  Aus- 
dauer und  gewissenhafte  Sorgfalt,  nach  langjähriger  Uebung, 
die  schwere  Kunst  exdernen  können. 


Unterabtheilung  1. 


"Von  dei'  iaaeren  Untersuchung  durch  das 
Gefühl. 

A.  Von  der  Vaginal -Exploration. 

Die  meisten  der  Regeln,  welche  wir  als  allgemeingül- 
tige für  die  Untersuchung  angegeben  haben,  finden  beson- 
ders hier  ihre  strengste  Anwendung,  indem,  wie  wir  täg- 
lich erfahren,  die  Ausübung  nicht  nur  die  viel  schwierigere 
ist,  sondern  auch  dieErlaubniss  dazu  von  Seiten  der  Frauen 
' gewöhnlich  nicht  leicht , und  nur  unter  der  gewissen 
Voraussetzung  zu  erlangen  ist,  dass  durch  sie  alles,  was 
billig  zu  erwarten  steht,  auch  wirklich  erreicht,  und  die 
höchste  Pünktlichkeit  dabei  im  Auge  gehalten  werden  wird. — 
Nachdem  wir  uns  entschlossen  haben,  die  Untersuchung 
zu  unternehmen,  und  der  vorliegende  Fall  reiflich  erwo- 
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gen  worden  ist , bestimmen  wir  zuvörderst,  in  welcher 
Lage  die  Frau  untersucht  werden  soll*  Es  giebt  der  La- 
gen mehrere,  und  die  Geburtshelfer  haben  sich  vielfach 
bemüht,  unter  ihnen  die  beste  heraus  zu  finden.  Es 
bleibt  aber  ein  solches  Bestreben  ein  durchaus  fruchtloses, 
und  zwar  aus  dem  einfachen  Grunde,  weil  nach  den  ver- 
schiedenen Zwecken,  welche  wir  bei  der  Untersuchung  zu 
erreichen  beabsichtigen,  bald  diese  bald  jene  Lage  den  ent- 
schiedeneren Vorzug,  mithin  keine  den  Namen  der  besten, 
verdient.  Auch  lässt  es  sich  nicht  übersehen,  dass  sehr 
häufig  die  Wahl  der  Lage  nicht  in  unserer  Macht  steht, 
sondern  dass  hierin  lediglich  die  Umstände  entscheiden , 
indem  wir  schwer  Erkrankte  z.  B.  nur  im  Liegen  oder  im. 
Sitzen  untersuchen  können.  Es  wird  sich  also  wöhf 
von  selbst  ergehen,  dass  alle  Lagen  gut  sind  oder  gut  seyn 
müssen  , und  dass  wir  demnach  blos  von  den  Vorthei- 
len der  einzelnen  Lagen  in  gewissen  Fällen  sprechen  kön- 
nen, was  auch  hier  geschehen  soll.  — Man  untersucht 
aber  die  Frauen: 

1)  Im  Stehen.  Die  Erfahrung  hat  gelehrt,  dass 
unter  allen  Lagen  diese  für  die  innere  Untersuchung  die 
am  häufigsten  anwendbare  und  die  bequemste  ist,  aus  wel- 
chem Grunde  man  sie  auch  wohl  mit  Fug  und  Recht’ nicht 
nur  als  die  gebräuchlichste  ansieht,  sondern  auch  als 
solche  benennt.  Deshalb  aber  ist  sie  nicht  die  Beste.  Dass  Nie- 
mand im  Stehen  untersucht  werden  kann,  der  gar  nicht  dazu 
hihig  ist,  oder  der  nur  mit  den  äussersten  Beschwerden,  wie 
z.  B.  in  der  dritten  Gehurtsperiode,  im  Anfänge  eines  be- 
schwerlichen Wochenbettes  etc.,  sich  aufrecht  halten  kann, 
sieht  Jeder  von  selbst  ein.  Findet  aber  von  dieser  Seite  kein 
Hinderniss  statt,  sö  untersucht  man  die  Weiber  im  Stehen, 
a)  Wenn  man  eine  erste  innere  oder  überhaupt  eine 
Untersuchung  vorzunehmen  hat,  bei  welcher  man 
keine  bestimmte  Wand  des  Beckens  im  Sinne  hat, 
deren  Theile  vorzüglich  genau  erkannt  werden  müssten  ; 
denn  im  Stehen  können  so  ziemlich  alle  Wände  des  Be- 
ckens mit  gleichem  Vortheile  erforscht  werden,  und  keine 
geniesst  einen  besonders  auffallenden  Vorzug  vor  der  an- 
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deren,  h)  Wenn  man  Th  eile  der  inneren  Geschlechtsorgane, 
oder  Rindestheile,  welche  auf  dem  Eingänge  in  das  kleine 
Becken  liegen,  oder  in  demselben  innestehen,  oder  noch  tiefer 
herahgekommen  sind,  besonders  genau  und  in  weitem 
Umfange  untersuchen  will,  denn  das  ist  gerade  ein  wesent- 
licher Vortheil  des  Untersuchens  im  Stehen,  dass  man  bes- 
ser, als  in  irgend  einer  anderen  Lage,  alles,  was  sich  in  die 
leeren  Räume  des  Beckens  herabsenkt,  in  grosser  Ausdeh- 
nung befühlen  kann.  c)  Wenn  man  ^^  ünscht,  behufs  einer 
leichteren  und  genaueren  Untersuchung,  den  Uterus  und 
seine  Contenta  oder  krankhafte  Geschwülste  etc.  durch 
die  eigene  Schwere  zu  einem  tieferen  Herab- 
senken auf  die  untersuchende  Fingerspitze  zu  bringen. 
Und  d)  wenn  man  eine  richtige  Vorstellung  von  der  Neigung 
des  Beckens,  oder  der  Richtung  des  Gebärorganes,  oder  von 
beiden  zugleich  zu  erlangen  beabsichtiget.  — 

Die  Frau  steht  bei  dieser  Untersuchung  aufrecht,  am  besten 
vollkommen  frei  und  mit  massig  weit  von  einander  entfernten 
Schenkeln.  Will  sich  dieselbe  aber  mit  der  Schultergegend 
gegen  eine  Wand  oder  sonst  einen  festen  Körper  anleh- 
nen , so  ist  ihr  solches  eben  nicht  zu  verbieten.  — 

2)  I m L i e g e n.  Nächst  dem  Stehen  untersucht  man 
in  Deutschland  am  häufigsten  im  Liegen',  In  England  aber 
beinahe  ausschliesslich  nur  in  dieser  Lage.  Es  lässt  sich 
nicht  läugnen,  dass  der  zu  Untersuchenden  hier  Bequem- 
lichkeiten mancher  Art  geboten  werden,  und  dass  auch  der 
Explorator  für  manche  Fälle  dabei  den  grösseren  Vortheil 
geniesst.  Man  untersucht  a)  in  der  Seitenlage  oder  der 
sogenannten  englischen  Lage,  mit  stark  angezogenen 
Schenkeln  und  zwischen  dieKnIee  geschobenem  festgestopf- 
ten Polster  , und  b)  in  der  vollkommenen  Rücken- 
lage. Die  erstere  Methode  bringt  dem  Geburtshelfer  gar 
keine  Vortheile,  nur  Nachtheile,  ist  aber  für  die  Frau  eine 
sehr  erwünschte,  indem  dabei  das  Gesicht  von  dem  Unter- 
suchenden abgewendet,  alle  Theile  auf  das  sorgfältigste  be- 
deckt sind  etc.,  daher  sie  auch  von  vornehmeren  Frauen 
sehr  häufig , und  In  England  fast  immer  verlangt  wird.  — 
Die  volle  Rückenlage  dagegen. wird  für  den  Geburtshelfer 
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von  entschiedenem  Nutzen  seyn  a)  dann,  wenn  eine  K ranke 
oder  eine  Rrelssende  vom  Ende  der  zweiten  Gehurtsperiode 
an,  wo  die  Blase  springfertig  steht,  nicht  aufstehen 
kann  oder  darf,  ß)  dann,  wenn  man  Theile,  die  an  der 
hinteren  Wand  des  Beckens  gelegen  sind,  sehr  ge- 
nau zu  Befühlen  Beahsichtiget , indem  es  jetzt  der  unter- 
suchenden Fingerspitze  nicht  nur  möglich  ist,  mit  Besonde- 
rer Leichtigkeit  diese  Gegend  des  Beckens  zu  Bestreichen, 
sondern  indem  auch  gewöhnlich  die  Vaginalportion  und 
der  Muttermund,  wenn  sie  sehr  weit  nach  hinten  sehen, 
während  der  Rückenlage  mehr  nach  der  Axe  des  Beckens 
geleitet  werden.  Und  y ) dann , wenn  der  RindestBeil 
sehr  hoch  oben  stehend,  ganz  entschieden  auf  die  vorder- 
ste Region  des  Beckens  hinneigt,  schwer  oder  gar  nicht  zu 
erkennen  ist,  und  man  diesen  RindestBeil  mehr  in  die  Mitte 
des  Beckens  zu  bringen  wünschen  muss,  um  ihn  sodann 
vollständiger  zu  Betasten. 

Am  Besten  untersucht  man  wohl  die  Frau  des  Mor- 
gens nach  entleerter  Harnblase  und  evaculrtem  Mastdarme, 
in  einem  Bette  oder  auf  einem  Sopha  mit  stark  an- 
gezogenen Schenkeln  und  etwas  erhöhtem  Steisse 
liegend. 

3)  AufRniee  und  Ellenbogen  gestützt  {ä  la 
vache) , eine  zwar  sehr  selten  erforderliche  aber,  kelneswe- 
gcs  zu  entbehrende,  oder,  wie  einige  gewiss  irrig  meinen  *), 
durch  die  Seitenlage  zu  ersetzende  Lage.  Wo  sie  ange- 
zeigt ist , Bietet  sie  dem  Geburtshelfer  in  der  Ausübung 
der  Exploration  viel  Bequemlichkeit  dar,  und  darf  deshalb 
nicht  vernachlässiget  werden.  Man  bedient  sich  ihrer  mit 
dem  gewissesten  Erfolge  a ) in  denjenigen  Fällen , wo  der 
höchste  Grad  von  Beckenneigung  vorhanden  ist, 
und , wo  so  zu  sagen  diese  die  einzig  mögliche  Explora- 
tionsweise ist.  Und  2)  da,  wo  es  darauf  ankommt,  irgend 
einen  mütterlichen  oder  kindlichen  Theil,  der  ganz  entschie- 
den an  der  vorderen  Beckenwand  Hegt,  mit  grosser 
Bestimmtheit  zu  erkennen,  z. B.  eine fistula  UFeihro^-vagina-^ 


»)  Busch  Lehrbuch  p.  482. 
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lis^  einen  'Rindestheil  hei  einem  sehr  beträchtlichen  Hän- 
gehauche u.  s.  w. 

Wie  die  Lage  am  zweckmässigsten  eingerichtet  wird, 
sieht  man  leicht  ein.  Man  lässt  entweder  die  Frau  auf 
einer  Matratze,  einem  Sopha  etc.  auf  Kniee  und  Ellen- 
bogen liegen,  oder  man  stellt  vor  einen  Tisch  einen  Stuhl, 
lässt  die  Frau  auf  demselben  knieen  und  die  Ellenbogen 
weit  vorwärts  auf  den  Tisch  aufstiitzen.  — 

Endlich  untersucht  man  noch: 

4)  Im  Sitzen  oder  vielmehr  halb-liegend,  halb- 
sitzend. Ehemals,  als  man  noch  häufig  auf  Gebärstüh- 
len entband,  wurde  sehr  oft  im  Sitzen  auf  dem  Stuhle  un- 
tersucht, allein  jetzt  ist  diese  Methode  fast  ganz  in  Verfall 
gekommen,  und  sie  findet  nur  bei  Frauen  statt,  die  wegen 
besonderer  Krankheitszustände  z.  B.  Hydrothorax , Hy-, 
drops  ascites  etc.  nicht  im  Stande  sind  zu  stehen  oder  auf 
dem  Rücken  zu  liegen,  auch  kommt  sie  noch  dann  vor, 
wenn  eine  Frau,  einer  anzustellenden  Operation  wegen, 
auf  dem  sogenannten  Querbette  liegt.  Die  ersteren  Frauen 
aber  untersucht  man  entweder  auf  einem  Gebärstulile  oder 
auf  einem  gewöhnlichen  Stuhle,  nachdem  man  sie  bis  ganz 
nach  vorne  auf  den  Rand  rücken  und  den  Oberkörper 
stark  rückwärts  hat  beugen  lassen.  — 

Ist  die  Lage  der  Frau  angegeben,  so  muss  zweitens 
der  Geburtshelfer  über  die  Stellung  mit  sieh  ins  Reine 
kommen,  die  er  selbst  beim  Untersuchen  zu  beobach- 
ten hat.  Diese  letztere  aber  richtet  sich  lediglich  nach  der 
ersteren,  und  die  Regeln  hierbei  sind  folgende: 

Wird  die  Frau  im  Stehen  untersucht,  so  sitzt  ent- 
weder der  Geburtshelfer  auf  einem  kleinen  Stuhle  zur 
Seite  derselben,  und  namentlich  zur  rechten  Seite,  wenn 
mit  der  rechten  Hand  untersucht  werden  soll,  und  um- 
gekehrt, oder  er  kniet  zur  Seite  nieder,  was  das  Kürzeste 
und  Gewöhnlichste  ist.  Soll  dabei  mit  der  rechten  Hand 
untersucht  werden,  so  lässt  sich  der  Geburtshelfer  auf  sein 
linkes  Knie,  biegt  den  rechten  Schenkel  im  Knie,  stützt 
ihn  auf  den  vollen  Fuss,  stellt  ihn  vor  die  Frau  und  legt 
die  linke  flache  Hand  entweder  zur  kräftigen  Stütze  ins 
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Kreuz  der  zu  Untersuchenden  *),  oder  auch,  wenn  es  be- 
sondere Umstände  erfordern,  auf  den  Bauch. 

Geschieht  die  Untersuchung  im  Liegen,  so  setzt 
sich  der  Geburtshelfer  entweder  auf  den  Band  des  Bettes, 
oder  stellt  sich  leicht  gebeugt  zur  Seite,  und  zwar 
zur  rechten,  untersucht  er  rechts,  und  umgekehrt.  — Sitzt 
die  Frau,  so  kniet  der  Untersuchende  gerade  vor  sie  hin; 
befindet  sie  sich  auf  Knie  und  Ellenbogen  gestützt,  so 
kniet  er  oder  stellt  sich,  den  Oberkörper  gebogen, 
gerade  hinter  sie.  — 

Ist  nun  auch  über  diesen  Gegenstand  entschieden,  so 
bleibt  noch  drittens  die  Bestimmung  der  Zahl  der 
Finger  übrig,  mit  welchen  die  Exploration  unternommen 
werden  soll.  Man  untersucht  aber  theils  mit  einem, 
theils  mit  zwei  Fingern,  theils  mit  der  halben 
H and  (vier  Finger  ohne  den  Daumen),  theils  mit  der 
ganzen  Hand.  — Die  ersten  beiden  Methoden  sind 
die  gewöhnlichen,  die  letzteren  beiden  aber  die  unge- 
wöhnlichen und  nur  ausnahmsweise  gestatteten. 

Die  älteste,  jetzt  aber  gänzlich  und  mit  Becht  veraU 
lete,  Untersuchungsweise  ist  die  mit  zwei  Fingern.  De- 
Venter  sagt  2)  » tangere  gravidam  nil  aliud  est,  quam  duos 


1)  So,  wie  wir,  unters-ichen  Froriep,  Naegele,  d'Outre- 
pont  und  andere,  nicht  so  aber  Siebold,  Carus, 
Jörg  etc.  Diese  knieen,  wenn  sie  rechts  untersuchen, 
auf  das  rechte  Knie,  und  umgekehrt,  und  meinen  darin, 
dass  es  bei  solcher  Stellung  des  Geburshelfers  unmöglich 
sey,  den  Ellenbogen  der  untersuchenden  Hand  auf  das  Knie 
zu  stützen,  bestehe  ein  sehr  wesentlicher  Vortheijl  ihrer  Methode; 
allein  die  Erfahrung  widerspricht  diesem  so  ziemlich  und  be- 
weiset, dass  das  feine  Gefühl  in  den  Fingerspitzen  keinesweges 
verloren  geht , wenn  man,  in  einem  seltenen  Falle,  wo  man 
sehr  hoch  mit  der  Fingerspitze  emporsteigen  muss,  den  Ober- 
arm (nicht  den  Ellenbogen)  eine  Stütze  auf  dem  Knie  finden 
lässt  Einen  grösseren  Streit  aber  über  die  Vorzüglichkeit 
des  einen  oder  des  anderen  Verfahrens  zu  führen,  lohnt 
nicht,  indem  die  Sache  von  keinem  so  grossen  Werthe  ist. 

2)  Ej.  Novum  Lumen  etc.  Pars  I.  Cap.  XIII.  p.  52. 
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« priores  digitos  alterutrius  manus  per  muliehria  in  vaginam 
u Uteri  intrornittero^  uiid  wer  an  diese  Art  zu  toucliiren 
sich  gewöhnt  hat,  mag  es  immerhin  thun,  und  es  wird  uns 
dahei  wahrlich  nie  in  d^n  Sinn  kommen  zu  behaupten,  dass  auf 
diese  Weise  nicht  sehr  genau  und  nicht  sehr  vollständig  un- 
tersucht werden  könnte.  Ehen  so  wenig  werden  wir  es  aber 
wagen,  die  Behauptung  auszusprechen,  dass  nur  nach  die- 
ser Methode  Vollkommenheit  in  die  Exploration  zu  brin- 
gen ist,  oder  dass  hei  der  Untersuchung  mit  einem  Fin- 
ger keine  Vollständigkeit  in  der  Erkenntniss  der  zu  unter- 
suchenden Theile  erzielt  werden  kann.  Wir  scheuen  uns 
nicht,  geradezu  das  Gegentheil  zu  behaupten,  und  glauben 
die  Meinung  der  hei  weitem  meisten  und  der  gründlichsten 
Geburtshelfer  unserer  Tage  für  uns  zu  haben.  Wer  da- 
her nieht  durch  Gewohnheit  verwöhnt  ist,  untersuche  in 
den  gewöhnlichen  Fällen  mit  einem  Finger:  man  richtet 
damit  nicht  nur  dasselbe,  sondern  mehr  aus  als  mit  zwei 
Fingern,  und  unsere  grössten  Exploratoren,  wie  dela  Motte 
und  S m e 1 1 i e (die  zuerst  die  Untersuchung  mit  einem  Finger 
in  Aufnahme  gebracht  zu  haben  scheinen) , Lev r et,  Bau- 
delocque,  Boer  untersuchten  stets  nur  so.  Man  macht  da- 
Lei  weniger  Schmerz,  besonders  Personen  mit  enger 
Vagina,  reicht,  was  man  durch  Versuche  leicht  ermit- 
teln kann  , h ö h e r h i n a u f , kann  die  Fingerspitze 
freier  und  allseitiger  bewegen , daher  besser  und 
sicherer  messen,  und  behält  ein  viel  feineres  und 
ungetäuschteres  Gefühl.  *) 


i)  Stein  d.  J.  (Lehre  der  Geburtshülfe  Thl.  II.  §.  47*  P*  22.) 
gehört  zu  den  unbedingten  Verehrern  der  Untersuchung  mit 
zwei  Fingern,  und  legt  ihr  Vorzüge  bei,  welche  nur  in  ne- 
gativer Beziehung  wahr  sind,  wie  dies  wohl  die  Erfahrung 
unwiderleglich  darthut,  so  dass  billig  der  ganze  §.  47* 
ein  grosser  Druckfehler  angesehen  werden  kann.  Die  gute 
Sache  sollte  unter  rein  persönlichen  Ansichten  nicht  leiden, 
und  wahr  mag  es  seyn,  dass  Stein,  bei  langjähriger  Gewohn- 
heit, mit  zwei  Fingern  besser  und  leichter  untersucht,  als  mit 
einem:  damit  ist  aber  für  andere  noch  nichts  bewiesen.  — 
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Man  wählt  zur  Untersuchung  den  Zeigefinger  der 
rechten  oder  der  linken  Hand,  was  für  den  Geburtshelfer 
durchaus  gleichgültig  seyn  muss,  überzielit  denselben  mit 
einem  passenden  Linimente,  wovon  bereits  im  allgemeinen 
Thelle  gesprochen  worden,  schlägt  ihn  in  die  flache  Hand 
ein,  und  legt  über  denselben  den  Daumen  und  den  Mittel- 
finger. Sodann  erfasst  der  Explorator  ein  reines  Handtuch 
und  beginnt  die  üntersucl>ung  in  einer  der  vorhin  angege- 
benen Lagen.  Geschieht  sie  im  Knieen,  so  kniet  er  auf  das 
Handtuch,  geschieht  sie  im  Sitzen,  so  legt  er  es  auf  den 

Schoos,  geschieht  sie  in  der  Rückenlage  der  Frau,  so  legt 

er  es  neben  sich  aufs  Bett.  — 

Sobald  sich  der  Geburtshelfer  auf  sein  Knie  gelassen, 
und  die  freie  Hand  in  die  Kreuzgegend  der  Frau  gelegt 
hat,  führt  er  die  Hand , die  exploriren  soll,  vorsichtig  un- 
ter die  Kleider,  hütet  sich  diese  mit  dem  Linimente  des 

Fingers  zu  beschmutzen,  schüttelt  sie  etwas,  damit  sie  gleich- 
förmig über  den  Arm  fallen,  und  ein  jedes  zu  hohö  Auf- 
heben derselben  vermieden  werde , denn  unter  keiner  Be- 
dingung dürfen  sie  höher,  als  bis  zur  Hälfte  der  Wade  ge- 
lüftet werden.  Die  Hand  wird  nun  an  dem  Schenkel  der 
Seite,  an  welcher  gekniet  worden,  emporgeführt,  wobei  die 
Btlchtung  dieses  Schenkels,  etwaige  Deformitäten  desselben, 
als:  Verkrümmungen,  Anschwellungen,  oder  sonstige  krank- 
hafte Zustände,  Varlces  und  dgl.  berücksichtiget  werden, 
deren  nähere  Untersuchung  jedoch  nicht  gleich,'  sondern 
nach  vollendeter  innerer  Exploration,  unternommen  wer- 
den darf.  An  den  Genitalien  angelangU,  werden  durch 
Eröffnen  des  Daumens  und  Mlttelfmgei's  die  grossen  und 
kleinen  Schaamlippen  von  einander  entfernt,  und  der  Zei- 
gefinger v:on  dem  Mittelfleische  her  (niemals  in  an- 
derer Richtung)  durch  eine  rotirende  Bewegung  mas- 
sig schnell  und  dergestalt  in  die  Vagina  eingeführt,  dass 
dessen  Dorsalfläche  gegen  die  Aushölung  des  Kreuzbeines, 
dessen  Volarfläche  gegen  die  Vorderwand  des  Beckens  sieht. 
Der  Daumen  wird  seitwärts  an  die  Genitalien  gelegt, 
nicht  aber  gegen  die  Mitte  derselben  gebracht,  damit  eine 
jede,  immer  unangenehme,  Berührung  der  Clitoris  vermie- 
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den  werde,  die  übrigen  drei  Finger  müssen  flach  aus- 
gestreckt  auf  das  Mittelfleisch  gelagert  bleiben.  Das 
Einschlagen  der  Finger  in  die  Hand,  welches  eini- 
ge, wie  z.  B.  R ö d er  e r,  Maygrieretc.  empfahlen,  ei- 
nige aber,  wie  z.  B.  Jörg  und  viele  andere,  nur  Zugaben, 
soll  bei  der  Untersuchung  einer  stehenden  Frau  nie  ge- 
übt werden,  indem  es,  wenn  man  hoch  empordringen  muss, 
schmerzhaft  für  die  Frauen  und  sehr  unbequem  für  den 
Untersuchenden  wird.  Nicht  nur  gestattet  aber,  sondern 
zuweilen  auch  unerlässlich  ist  diese  Haltung  der  Finger, 
wenn  man  Frauen  in  der  Rücken  - und  Seitenlage  touchirt. 

Der  in  der  Vagina  befindliche  Zeigefinger  wird  nun, 
nachdem  die  Theile  des  Beckeneinganges  untersucht  wor- 
den, in  langsamer,  nicht  schüchterner,  aber  auch  nicht  ro- 
her Bewegung  emporgeführt;  alles,  was  nur  von  irgend 
einer  Bedeutung  seyn  kann,  auf  das  allersorgsamste  er- 
forscht; die  Zeit  dabei  nicht  unnütz  vergeudet,  aber  auch 
nicht  kindisch  gespart ; keine  Gegend  des  Beckens , auch 
die  höchste  nicht,  übersehen,  denn  es  ist  die  volle  Mög- 
lichkeit gegeben,  auch  sie  zu  bestreichen,  indem  man  durch 
lange  Uebung  dem  Finger  eine  grosse  Fertigkeit  sich  aus- 
zustrecken  geben  kann  *) ; ferner  wird  man  darauf  zu  se- 
hen haben,  ja  nicht  mit  der  alleräussersten  Spitze  des  Fin- 
gers zuzufühlen,  indem  hier  das  Gefühl  stumpfer  ist,  son- 
dern mit  der  sogenannten  Gefühlsfläche  des  Fingers;  man 
wird  nicht  von  dem  schädlichen  Irrwahne  befangen  seyn, 
dass  man  um  so  besser  fühlt,  je  stärker  und  fester  man 
mit  dem  Finger  presst,  im  Gegentheile  die  Ueberzeugung 
hegen,  dass  es  sich  gerade  umgekehrt  verhält;  und  man 
wird,  nachdem  man  alles  genau  gefühlt  und  den  Zweck 
der  Exploration  vollständig  erreicht  hat,  den  untersuchen- 
den Finger  langsam  und  vorsichtig  zurückziehen. 


i)  Eine  wichtige  Regel  ist  es,  nicht  zu  verzweifeln,  wenn  man 
nicht  gleich  zu  Anfang  der  Exploration  ganz  hoch  empor- 
reichen  kann,  sondern  geduldig  die  Versuche  höher  zu 
kommen  fortzusetzen,  indem  man  nie  mit  eineniraale  bis  zu 
dem  höchsten  Punkte  kommt,  sondern  nur  nach  und  nach. 
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die  ganze  Hand  sodann  unter  den  Kleidern  hervorführen,  so- 
gleicli  dasHandtuch,  auf  welchem  man  kniet,  nehmen,  um  damit 
den  Finger  zu  reinigen  undsodann  die  Hand  zu  waschen.  Dass 
man  zuweilen  jedoch  vorah  den  Zeigefinger,  ohne  ihn  jedoch 
den  Anwesenden  sichtbar  werden  zu  lassen,  was  sehr  unschick- 
lich ^are,  genau  zu  besichtigen  hat,  um  die  Natur  und  Be- 
schaffenheit der  Vaginalabsonderungen  kennen  zu  lernen,  ist 
eine  Sache,  die  nicht  besonders  bemerkt  zu  werden  braucht.  — 
Beabsichtiget  man  aber,  in  einer  sehr  frühen  Zeit  der 
Schwangerschaft,  wo  die  Kindesbewegungen  noch  gar  nicht 
gefühlt  werden,  oder,  in  einem  zweifelhaften  Falle,  einen 
muthmasslich  innerhalb  der  Gebärmutter  enthaltenen  Kör- 
per, er  sey  von  welcher  Beschaffenheit  er  immer  wolle, 
dadurch  inä*  Klare  zu  bringen,  dass  man  durch  Hin- 
und  Herbewegen  des  Uterus  die  solideren  und  frei  be- 
weglichen Contenta  desselben  in  Schwingungen  versetzt,  und 
sie  dabei  zum  Anschlägen  an  die  Uterinwandungen  bringt: 
so  hat  man  sich  hier  nur  ganz  nach  den  Bathschlägen 
dessen  zu  richten,  der  diese  Explorationsweise  zu  hohen 
Ehren  gebracht  hat.  Wir  befolgen  nehmlich  den  bereits 
angeführten  B.athschlag  Baudelocque’s,  und  unterstü- 
tzen durch  äussere  Handgriffe  die  innere  Untersuchung. 
Diese  sogenannte  zusammengesetzte  Untersuchung  finden 
wir  zwar  schon  auf  das  Bestimmteste  von  Smellie  *) 
und  besonders  von  Levret^)  angegeben,  von  Niemanden 
aber  so  richtig  gewürdiget  als  von  dem  trefflichen  Begrün- 
der der  französischen  Geburtshülfe  3),  und  wir  verweisen 
angelegentlich  auf  das,  was  er  meisterhaft  hierüber  gespro- 
chen. Das  Manoeuvre  selbst  ist  ein  ganz  leichtes : während 
nehmlich  der  Finger  in  der  Vagina  sich  befindet,  sucht  die 
freie  Hand  an  den  Bauchdecken  den  Grund  des  Uterus 
auf,  legt  sich  fest  auf  denselben,  und  drängt  das  Gebäror- 


1)  Ej,  Theoret.  und  prakt.  Abhandlung  v.  d,  Hebammenkunst. 
1755.  p.  195.  196. 

2)  Ej.  L’Art  des  Accouchemens  Cliap,  VII.  5.452.  p.  80. 

3)  J.L.  B a u d el  o c q u e,  LArt  des  Accouchemens  T.i.  §.38l.seq. 
p.  aoa,  und  §.  393.  seq.  p.  206. 
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gan,  der  innerlich  untersuchenden  Fingerspitze  entgegen. 
Diese  aber  hebt  den  Uterus  wieder  empor^  worauf  er  von 
aussen  wieder  herabgedrängt  wird,  und  diese  alternirenden 
Bewegungen  werden  so  lange  wiederholt,  bis  der  freie  Kör- 
per im  Gebärorgane  in  schwingende  Bewegungen  gebracht, 
an  dessen  Wandungen  ansehlägt , was  sodann  dei^’  Finger 
in  der  Mutterscheide  auf  das  deutlichste  fühlt.  — Ausser 
diesem  Bailottement  hat  man  noch  einigen  anderen  Vor- 
theil. Wenn  man  nehmlich  durch  den  angegebenen  äusse- 
ren Handgriff  den  Uterus  herabgedrängt  hat  und  ihn 
nun  mit  dieser  Hand  fixirt,  so  kann  man  mit  dem 
Finger  in  der  Vagina  den  Uterus  gewissermaassen  wie- 
gen, und  aus  seiner  Schwere  auf  gewisse  in  ihm  vorge- 
gangene Veränderungen  mit  vieler  Bestimmtheit  scbliessen. 

Diejenigen,  welche  mit  z w e i Fingern  untersuchen  wol- 
len, werden  sich  an  dieselben  Regeln,  wie  bei  der  Unter- 
suchung mit  einem  Finger,  zu  halten  haben.  — 

Zu  den  seltensten  Explorationsmetboden  gehören  die 
Untersuchungen  mit  der  halben  und  mit  der  ganzen 
Hand.  Ihre  Indicationen  sind  sehr  beschränkt  und  na- 
mentlich jene  für  das  Touchiren  mit  halber  Hand,  in- 
dem es  im  Allgemeinen  genommen  wohl  besser  ist,  dieses, 
als  ein  schmerzhafteres  und  viel  imvollkommneres,  gänzlich 
zu  unterlassen  und  lieber  gleich  mit  der  ganzen  Han,d  zu 
untersuchen.  — Man  wendet  aber  diese  Untersuchungen  nur 
in  den  vorgerückten  Stadien  des  Geburtsge- 
schäftes und  da  an , wo  man  wegen  eines  unge- 
wöhnlich hohen  Kindesstandes  dessen  Lage  durch- 
aus nicht  erkennen  kann,  die  Steilung  der  Diagnose  aber 
für  unaufschiebbar  hält,  wie  das  z.  B.  da  der  Fall  ist,  wo 
man  falsche  Kindeslagen  vermutbet,  an  die  Möglichkeit 
einer  vorzunehmenden  Wendung  denkt,  oder  dieselbe  als 
unvermeidlich  erkannt  hat,  und  man  den  rechten  Zeit- 
punkt nicht  vorübergehen  lassen  will.  Sind  aber  der- 

i)  Am  wichtigsten  wird  die  Einführung  der  ganzen  Hand  da, 
wo  es  zugleich  oder  allein  auf  Beckenmessung  abgese- 
hen ist.  Davon  werden  wir  aber  erst  später  das  Nähere  an- 
zugebeu  haben. 
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gleichen  schwierige  Fälle  vorhanden,  so  wollen  wir  beson- 
ders den  jüngeren  Geburtshelfern  den  Ruth  ertheilen,  die 
Untersuchung  mit  der  hallten  oder  der  ganzen  Hand  doch 
ja  nicht,  wie  das  gewöhnlich  geschieht,  aus  falschem  Schaam- 
gefühle  zu  vernachlässigen,  sondern  sie  ohne  Weiteres  vor- 
zunehraen,  denn  es  ist  für  alle  Partheien  besser,  wenn  der  Ge- 
burtshelfer nur  nach  vollständigster  Einsicht  in  den  vor- 
liegenden Fall , nicht  aber  bei  gänzlicher  ünkenntniss,  oder 
was  noch  viel  schlimmer  ist,  bei  halber  oder  falscher  Kennt- 
niss  desselben,  seine  Hülfeleistungen  beginnt.  Dass  der 
Meister  oft  da  noch  mit  einem  Finger  auskommt,  wo  der  jün- 
gere Mann  schon  die  halbe  oder  ganze  Hand  gebrauchen  muss, 
liegt  in  der  Natur  der  Sache,  und  eben  so  braucht  es  nicht 
warnend  erwähnt  zu  werden,  da  jeder  Mensch  von  richtigem 
Gefühle  es  einsieht,  dass  man  nicht  leichtsinnig,  sondern  nur 
im  Falle  höchster  Noth  diese  stets  schmerzhafte  und  der 
Kreissenden  unangenehme  Untersuchung  unternehmen  darf. 
— Die  Regeln  für  die  Einführung  der  halben  und  ganzen 
Hand  werden  genau  in  dem  Abschnitte  angegeben  werden, 
wo  von  der  Wendung  gehandelt  wird : wir  verweisen 

demnach  unsere  Leser  dahin,  fügen  aber  hier  zum  Schlüsse 
noch  eine  wichtige  Regel  bei.  Da  nehmlich  fast  immer  un- 
mittelbar auf  eine  solche  Untersuchung  eine  Operation  und 
namentlich  eine  Wendung  folgt,  so  untersuche  man  mit  der 
ganzen  Hand  1)  nur  die  auf  dem  sogenannten  Querbette  (von 
dem  später  die  Rede  seyn  wird)  liegende  Frau;  2)  wähle 
man  stets  diejenige  Hand,  für  welche  die  meiste  Wahr- 
scheinlichkeit vorhanden  ist,  dass  ar^ch  mit  ihr  gleich  wei- 
ter operirt  werden  kann,  und  eine  solche  ist  in  den  bei 
weitem  meisten  Fällen  die  linke  Hand,  die  noch  den  Vor- 
theil einer  grösseren  Geschmeidigkeit  und  merklicheren 
Kleinheit  hat;  und  endlich  3)  richte  man  den  ganzen  Arm 
so  ein,  dass  die  fernere  Operation  gleich  begonnen  und 
fortgesetzt  werden  kann.  — 

B.  Von  der  Intestinal -Exploration. 

Die  Untersuchung  durch  den  Mastdarm  gehört  kelnes- 
weges  zu  den  gewöhnlichen  Untersuchungsweisen,  verdient 
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aber  die  alleräusserste  Beachtung,  indem  wir  in  ihr  eines 
der  trefflichsten  und  durchaus  nicht  zu  entbehrenden  dia- 
gnostischen Mittel  finden.  Wir  sind  fest  überzeugt,  dass 
durchaus  keine  Klagen  darüber  geführt  zu  werden  brau- 
chen, dass  diese  Exploration  zu  häufig  in  Anwendung  ge- 
bracht, sondern  im  Gegentheile  darüber,  dass  sie,  unver- 
antwortlich genug,  hintangesetzt  oder  gar  völlig  übersehen 
werde.  Dieser  letztere  Fehler  aber  ist  ohne  allen  Ver- 
gleich schädlicher  als  es  der  entgegengesetzte  seyn  würde, 
indem  die  Fälle  gar  nicht  zu  den  seltenen  gehören,  wo 
durch  die  Vaginal-Exploration  nur  ein  sehr  unvollkomme- 
nes, durch  die  Intestinal-Untersuchung  allein  aber  ein  ge- 
nügendes Resultat  erzielt  werden  kann.  Möge  daher  diese 
Untersuchung  in  höherem  Maasse  die  Aufmerksamkeit  der 
Praktiker  auf  sich  ziehen,  als  es  bisheran  geschehen  ist, 
möge  es  für  jeden  Arzt  eine  wahre  Pflicht  seyn,  in  einem 
jeden  erheblichen  Falle  von  Uterinkrankheit,  sie  in  Aus- 
übung zu  bringen ; in  der  Mehrzahl  der  Krankheiten  wird 
man  ihr  grossen  Aufschluss  verdanken,  und  wo  sie  nichts 
nützt,  schadet  sie  auch  nicht  das  Geringste,  denn  sie  ist 
für  den  Patienten,  wenn  sie  geschickt  angestellt  wird, 
durchaus  nicht  belästigend  oder  schmerzhaft,  und  die 
Schmerzen,  die  allenfalls  entstehen  könnten,  sind  nicht  der’ 
Methode,  sondern  dem  Uebel,  welches  erforscht  wird^  zu- 
zuschreiben ! — 

Ihre  vorzüglichste  Anwendung  findet  diese  Explo- 
ration in  folgenden  wichtigen  Fällen  : 

1)  Bei  gänzlicher  oder  theilweiser  V erschli  es- 
sung  der  Mutterscheide,  bei  hohem  Grade  von 
Enge  derselben,  wie  solcher  entweder  normal  in  den 
Jahren  vor  der  Pubertät,  oder  abnorm,  und  in  beträcht- 
licher Weise,  in  späteren  Zeiträumen  stattfindet , nament- 
lich auch  verursacht  durch  krankhafte , die  ganze  Vagina 
auspolsternde  Geschwülste,  wie  z.  B.  Polypen  u.  dgl. ; oder 
endlich  auch  bei  Personen,  deren  Hymen  noch 
unverletzt  ist,  bei  welchen  Individuen  es  in  mancher 
Hinsicht  Pflicht  ist,  stets  die  ersten  Untersuchungen  per  in- 
testinum rectum  zu  machen , um  die  Genitalien,  so  lange  als 
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es  mit  der  guten  Sache  verträglich  ist,  zu  schonen.  — Ein 
durch  Krankheiten  bedingter  höchst  schmerzhafter  Zustand 
der  Vagina,  welcher  jedes  Touchiren  auf  diesem  Wege  un- 
erträglich für  die  Frau  macht,  könnte  gleichfalls  Aufforde- 
rung genug  zur  Exploratio  intestinalis  seyn.  — 

2)  Da,  wo  es  gewünscht  wird,  wegen  irgend  eines  be- 
sonderen Umstandes,  insbesondere  aber  einer  eigenthümli- 
chen  Form  oder  Stellung  des  Vorberges  wegen,  die 
ganze  hintere  Beckenwand  vorzüglich  genau  zu  er- 
kennen , denn  es  ist  eine  wichtige  Thatsache , dass  man 
gewöhnlich  durch  den  Mastdarm  hindurch  viel  höher 
an  der  hinteren  Beckenwand  hinaufreichen 
kann,  als  dies  durch  die  Mutt erscheid e mö  g- 
lich  ist.  — 

3)  Bei  gewissen  Lageveränderungen  des  Gebärorganes, 
namentlich  aber  bei  der  Rückwä  rtsbeugung  dessel- 
ben. So  auch  beim  prolapsus  uteriy  um  die  Beschaffenheit 
des  nach  innerhalb  der  Scheide  verborgenen  Segmentes 
auszukundschaften.  — 

4)  In  einem  Jeden  wichtigeren,  besonders  chronischen, 
Falle  von  Uterinalkrankheit  ohne  jede  Ausnahme, 
absonderlich  aber  da,  wo  der  Mutterkörper  Theil  an 
dem  pathologischen  Processe  nimmt.  — Und  endlich 

5)  Bei  einer  jeden  Graviditas  extrauierina  y sie  habe 
Benennung , welche  sie  wolle.  Am  belehrendsten  ist  sie 
geAVöhnlich  wohl  in  der  Bauchschwanger  sc  haft,  doch 
darf  man  sie  nirgends  vernachlässigen  , weil  man  ganz 
ausser  Stand  ist,  zu  berechnen,  von  welchem  Nutzen  sie  seyn, 
könnte,  und  eine  versäumte  Untersuchung  dieser  Art  den 
alleräussersten  Schaden  bringt , eine  überflüssig  angestellte 
aber  niemals  Nachtheil  schafft.  — 

Was  die  Ausführung  der  Untersuchung  angeht,  so 
kann  dieselbe  auf  verschiedene  Weise  zu  Stande  gebracht  wer- 
den. — In  welcher  Lage  der  Frau  man  untersuchen  soll, 
hängt  lediglich  von  der  Indication  ab , welche  zu  der  Ex- 
ploration veranlasste,  und  es  ist,  keineswegs , wahr , was  ein 
neueres  Lehrbuch  behauptet,  dass  nur  die  »licigende 
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Haltung«  sich  dazu  eigene,  i)  Am  bequemsten  und  im 
Allgemeinen  am  besten  touchirt  man  wohl  die  Frau  auf 
einem  Querbette,  mehr  liegend  als  sitzend,  die  Schenkel 
stark  angezogen  und  massig  von  einander  entfernt  haltend. 
Auch  in  der  Lage  im  Bette,  so  wie  wir  sie  oben  ange- 
geben haben,  kann  explorirt  werden;  eben  so  beim  auf- 
rechten Stande,  welchen  man  namentlich  vorzugsweise 
bei  der  Graviditas  ahdominalis  wählt,  um  die  in  der  Bauch- 
höhle enthaltene  Frucht  durch  ihre  eigene  Schwere  zum  tie- 
feren Herahsinken  zu  bringen.  Man  touchirt  schliesslich 
auch  die  Frauen  auf  der  Seite  liegend,  was  recht  gut 
geht,  oder  auf  Kniee  und  Ellenbogen  gestützt, 
wie  man  das  besonders  hei  der  Retroversio  uteri  und  da 
zu  thun  pflegt,  wo  ein  Polyp  u.  dgl.  die  Vagina  ausfüllt. — 
Der  Geburtshelfer,  der  sich  der  Lage  der  Fx’au 
entsprechend  hält,  und  dafür  sorgt,  dass  vor  der  Un- 
tersuchung der  Mastdarm  durch  ein  oder  mehrere 
Klystiere  gehörig  gereinigt  werde , untersucht  nur  mit 
einem  und  z^war  mit  dem  Zeigefinger,  nie  mit  zwei 
oder  gar  mit  mehreren  Fingern.  Der  Finger  muss  sehr  sorg- 
fältig illinirt,  am  besten  mit  Fett  überzogen  seyn,  und  wird  mit 
einer  drehenden  Bewegung  rasch  durch  das  Orificium  ani 
gebracht.  Rasch  muss  man  hier  seyn , denn  versucht  man 
es,  langsam  durchzudringen,  so  kann  es  geschehen,  dass  sich 
die  Sphincteres  ani  fest  zusammenschnüren,  und  dem  Finger 
den  Eingang  verwehren.  Den  Daumen  legt  man  seitlich 
an  , die  übrigen  Finger  'aber  schlägt  man , was  hier  das 
Gewöhnliche  ist,  in  die  Hand  ein  , oder  streckt  sie,  wenn 
es  gut  angeht,  aus.  Im  Uehrigen  befolgt  man  so  ziemlich 
dieselben  Regeln , wie  hei  der  Vaginaluntersuchung,  und 
glaubt  ja  nicht,  dass  man  hier  mit  weniger  Vor-  und  Um- 
sicht ausreiche,  als  dort. 

Zuweilen,  aber  nur  äusserst  selten,  kann  es  wohl  er-> 
forderlich  seyn,  den  Vorschlag  Levret’s  zu  befolgen 


i)  Stcin’s  d.  J.  Lehre  der  Gebnrtshülfe  Th.  II.  §.  Sa.  p.  i6. 
a)  Ej.  L’Art  des  Accouchemens.  Chap.  VII.  455.  p.  8i. 
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um,  wie  er  sagt,  hei  einer  Krankheit  des  Septi  recto-va^i- 
nalis  die  Sache  näher  zu  erforschen,  oder,  in  sonstigen 
scliwierigen  Fällen,  einen  vollständigeren  Aufschluss  zu  er- 
langen, zu  gleicher  Zeit  mit  den  Zeigefingern 
beider  Hände,  theils  durch  den  Mastdarm,  theils  durch 
die  Mutterscheide,  zu  untersuchen.  Die  Sache  ist  aber  im- 
mer eine  schwierige,  indem  eine  Hand  die  andere  hindert. 


Ünterabtheilung  2. 


Von  der  inneren  Untersuchung  durch  das 
Gesicht. 

% 

Wohl  ist  es  wahr,  dass  das  Auge  des  Geburtshelfers  in 
seinen  Fingerspitzen  liegen  soll,  und  wohl  kann  man  es 
niclit  läugnen,  dass  sich  durch  langandauernde  Uehung  das 
Gefühl  auf  so  wunderbare  Welse  aushilden  lässt,  dass  das 
Sehen  wenig  vermisst  werden  wird:  doch  wird  es  den- 
noch stets  unläughare  Fälle  gehen,  in  denen  selbst  der  fer- 
tigste Explorator  den  Wunsch,  mit  seinen  Augen  den  Ge- 
genstand siclierer  beschauen  zu  können,  sich  nicht  verheh- 
len wird,  indem  gar  manches,  der  feinsten  Diagnose  nicht 
Unwürdiges , entweder  mit  der  Fingerspitze  gar  nicht  zu 
erkennen  ist,  wie  z.  B.  die  Färbung  der  Theile,  oder  nur 
oherflächlich  bestimmt  werden  kann,  xvie  z.  B.  die  Form 
und  die  genaue  Ausdehnung  einer  Harnröhren-Mutterschei- 
denfistel,  einer  Verletzung  der  Vagina  u.  dgl.  Auch  wollen 
wir  es  uns  nicht  bergen,  dass  zuweilen  da,  wo  uns  seihst  die 
geschickteste  innere  Untersuchung  kein  genügendes  Besultat 
liefert,  die  Klage  in  uns  laut  wird,  dass  es  ein  sehr  misslicher 
Umstand  sey,  nicht  in  jene  dunkelen  Räume  blicken  zu  kön- 
nen. Oh  uns  hei  einem  solchen  Begegnisse  das  Anschauen  der 
Theile  etwas  helfen  würde,  bleibt  eine  andere  Frage : ge- 
nug, dass  für  uns  die  Wahrscheinlichkeit  vorhanden  ist, 
und  dass  sich  die  Möglichkeit  nicht  in  Abrede  stellen  lässt. 

Nicht  ohne  den  lebhaftesten  Dank  konnten  demnach 

K i 1 1 a u’s  Haudb.  7 
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die  Bemüliungen  der  Aerzte,  'VViindiirzte  und  Gehiirtshel- 
fer  neuester  Zeit,  welche  dahin  zielten,  uns  ein  geeig- 
netes Mittel  zur  Erreichung  dieses  Z weckes  an  die  Hand  zu 
gehen,  aufgenommen  werden.  War  gleich  der  erste  Ver- 
such dieser  Art , ausgegangen  von  dem  geistreichen  B o z- 
zini  *),  "nicht  ganz  geeignet,  Vertrauen  zu  erweeken,  so 
lag  der  Grund  hiervon  nicht  in  der  Unvollkommen- 
heit des  Mittels  (denn  die  jetzt  gehräuchlichen  leisten  hei 
weitem  nicht  so  viel  wie  dieses),  sondern  in  dessen  unpas- 
sender Form  , in  dem  Zurückscheuchenden  , welches  seine 
Anwendung  darhot,  und  in  den  wahrhaft  ahentheuerlichen 
Lohpreisungen,  welche  der  erfreute  Vater  seinem  Kinde 
spendete.  Dass  auch  die  Neuheit  des  Gegenstandes  der 
guten  Sache  Ahhruch  that,  ist  das  gewöhnliche  Schicksal 
menschlicher  Dinge.  So  kam  es  denn  , dass  das  Mittel  in 
völlige  Vergessenheit  gerieth,  und  erst  in  der  neuesten  Zeit 
gelang  es  französischen  Wundärzten,  ihre  Instrumente  mit 
vielem  Erfolge  in  die  gehurtshülfliche  Praxis  einzuftihren. 
Bei  dem  Eifer , den  manche  unter  ihnen  verriethen , scir- 
rhöse  , carcinomätöse  oder  auch  nur  leicht  ansjeschwellte 
und  härtli che  Vaginalportionen  2)  zu  exstirpiren,  mussten  sie 
nothwendiger  Weise  auch  das  Bedürfniss  fühlen,  Instrumente 
zu  haben,  durch  welche  sie  hei  der  misslichen  Operation 
in  die  Scheide  blicken,  und  die  schneidenden  Werkzeuge, 
Aetzmittel  u.  dgl.  ohne  allen  Schaden  für  die  gesunden 
Theile  hinein  bringen  konnten.  Beide  Vortheile  vereinigten  sie 
in  einem  einzigen  Instrumente,  nehmlich  dem  Sp eculu  m 
uteriy  oder,  wie  es  richtiger  genannt  wird,  Speculum 


1)  P h.  Bozzini,  der  Lichtleiter,  oder  Beschreibung  einer  ein- 
fachen Vorrichtung  und  ihrer  Anwendung  zur  Erleuchtung 
innerer  Höhlen  und  Zwischenräume  des  lebenden  animalischen 
Körpers.  Weimar  i8o6.  fol.  mit  Rpfrn.  — 

2)  Dass  Lisfranc  dergleichen  Exstirpationen  vornimmt,  da- 
von sind  wir  selbst  Zeuge  gewesen.  Welch  ein  Wunder 
ist  es  demnach,  wenn  er  von  Frauen  spricht,  denen  er  die 
Vaginalportion  exstirpirt  hat,  und  die  später  schwanger  ge- 
worden sind  ? — 
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vaginae.  Diese  Specula  aher,  hei’echnet,  sowold  zum  Sehen 
wie  zum  gcfalirlosen  Einfuhren  von  Instrumenten,  sind  neuere 
Erfindung  und  nicht  zu  verwechseln  mit  den  uralten  furcht- 
hären  Speculis  Uteri,  deren  Hauptzweck'  Eröffnung  des 
Muttermundes  und  der  weichen  Geschlechts- 
t h e i 1 e w ä li  r e n d des  G e h u r t s g e s c h ä f t e s war. 

Wir  sind  reicli  an  Instrumenten  der  ersten  Art , und  es 
wird  sich  uns  hei  der  Lehre  von  der  Exstirpation  des  Ge- 
härorganes  Gelegenheit  darhieten,  ausführlicher  auf  die- 
sen Gegenstand  zurückzukommen  : hier  genügt  es  , auf  die 
h eka n n t es  t e n , und  namentlich  auf  die  zum  Gebrauche 
hequemsten,  hinzuweisen. 

Am  besten  theilt  man  die  Mutterspiegel  in  ei  nt  hei- 
lige und  mell  rth eilige,  oder  einfache  und  zusam- 
mengesetzte. Zu  den  ersteren  gehören  die  Specula 
von  R e c a m i e r,  Dupuytren  und  L a i r,  zu  den  letzte- 
ren jene  von  der  B o i v i n,  von  L i s f r a n c,  H a t i n,  G ii  i 1- 
lon  etc.;  ganz  besonders  aber  jenes  von  dem  englischen 
Instrumentenmacher  Weiss,  welches  ein  dreith  eilig  es, 
mit  einem  höchst  sinnreichen  Mechanismus  versehenes,  Spe- 
culum  ist.  — Die  gebräuchlichsten  Mutterspiegel  sind  die 
von  D u p u y t r e n 2)  und  W e i s s , und  sie  leisten  auch  in 
der  Tliat  treffliche  Dienste,  während  jene  von  G u i 1 1 o n 
und  Lisfranc  zum  Besichtigen  der  Tlieile  die  aller- 
unbrauchbarsten  sind,  indem  beim  Eröffnen  des  Instrumen- 
tes in  die  Interstitia  die  innere  Haut  der  Vagina  allzusehr 


1)  Einen  kurzen,  aber  für  diesen  Ort  völlig  genügenden  Ueberblick 
über  mehrere  der  bekanntesten  Specula  findet  man  bei  Sam. 
Lair,  Neue  Behandlungsmethode  der  Geschwüre,  Ulceratio- 
nen  und  Anschwellungen  des  Uterus.  A.  d.  Franz.  Weimar, 
1828.  8-  p.  io4*  ff-  und  in  Froriep’s  geburtshülflichen  De- 
monstrationen Tab.  XXXIX.  (Abdruck  des  vorigen). 

2)  Das  R c c a m i e r’sche  Speculum  ist  nichts  weiter  als  ein  zin- 
nerner, inwendig  sehr  blank  polirter  (was  Hauptsache  ist) 
Cylinder , von  beliebiger  Dicke  und  schräg  abgeschnittenem 
Ende.  Diesen  Cylinder  versah  Dupuytren  mit  einem 
Stiele,  und  ein  solches  gestieltes  R e ca  m i e r’sches  Specu- 
luni  kennt  man  unter  dem  Namen  des  D up  uy  t r e iTschcn 
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herahsinkt  und  vieles  verdeckt.  Wo  es  darauf  ankornmt, 
eine  kleinere  Strecke  der  Mutterscheide,  besonders  an  der 
vorderen  Wand,  zu  beschauen,  da  wird  stets  das  Dupuy- 
tren’sche  Speculum  den  Vorzug  verdienen;  wo  man  aber 
eine  grössere  Fläche  der  Vagina,  hauptsächlich  an  der.,  hin- 
teren Wand,  überblicken  wdll , thut  man  wohl  ^ sich  des 
Mutterspiegels  von  Weiss  zu  bedienen  , welcher  seines  ge- 
ringen Umfanges  wegen  ausnehmend  leicht , selbst  in  die 
engsten  Genitalien,  eingehraclit  werden  kann.  Will  man 
das  Dupuytre  n’sche  Werkzeug  gebrauchen,  so  kann  dies 
nicht  wohl  anders  geschelien,  als  indem  man  es  mit  einem 
conischen  und  gestielten  Endstücke  von  Gummi  elasti- 
cum  (nach  Lair’})  oder  von  Ebenholz  .( nach  Guillon), 
welches  aus  dem  offenen,  schräg  ahgeschnittenen  Ende  des 
Cylinders  ungefähr  1 — F/i  Zoll  heraussielit , versehen  lässt, 
denn  dadurch  wird  das  Einführen  auf  das  allerentschieden- 
ste erleichtert.  Es  gieht  auch  eine  Vorrichtung  dieser  Art, 
angegeben  von  dem  Wilnaer  Professor  Galenzowski^), 
doch  hat  sie  keine  wesentlichen''  Vorzüge  vor  der  LaiF 
sehen,  und  scheint  nur  in  der  irrigen  Voraussetzung,  dass 
nichts  Aehnliches  angegeben  wäre,  mitgetheilt  worden  zu  seyn. 

Soll  nun  das  Instrument  eingeführt  werden,  so  bringt 
man  die  Frau  3)^  einem  Fenster  gegenüber  (was  Jedoch  nicht 
unumgänglich  nothwendig  ist ) , auf  ein  Querlager  irgend 
einer  Art,  lässt  sie  mit  dem  Steisse  ganz  bis  an  dessen 
Rand  rücken,  beugt  die  Schenkel  so  stark,  dass  die  Fersen 
den  Steiss  ht  'ühren,  entfernt  die  Kniee  stark  von  einan- 
der, erfasst  das  erwärmte  und  wohl  eingeölte  Instrument, 
den  Griff  nach  oben  gerichtet,  mit  der  rechten  Hand,  öff- 
net mit  Daumen  und  Zeigefinger  der  linken  Hand  die 
Schaamlippen  hinreichend,  und  führt,  unter  langsamem 


1)  1.  c.  fig.  3. 

2)  Gräfe  lind  Walther’s  Journal  etc  1829.  ßd.  XIII.  Hft,  I. 
p.  124.  Tab.  I.  fig.  2. 

3)  Dass  man  vor  einer  solchen  Untersnehuug  sorgsainst  auf  Säu- 
berung der  Genitalien  und  Entleerung  der  Harnblase  und 
des  Mastdarms  zu  sehen  habe  , versteht  sich  ganz  von  selbst. 
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Rotiren , das  Speculum  eine  Strecke  weit  ein  , zieht  das 
Endstück  zurück , und  schiebt  darauf  das  Instrument  so 
weit  voran,  als  man  will,  worauf  man  es,  wenn  es  ein  mehr- 
fhelliges  ist,  nach  Belieben  aufsebraubt.  Der  Arzt  lasst  sich 
alsdann  auf  ein  Knie,  und  besichtiget  den  gew  ünschten  Theil, 
entweder  beim  bellen  Tageslichte  , oder  indem  er  ein  an- 
gezündetes Wachslicht  in  der  Hand  hält  und  nach  Bedürf- 
niss  emporleuchtet,  wodurch  ein  sehr  deutliches  Sehen  mög- 
lich wird.  — 

So  gewiss  es  nun  auch  Ist,  dass  man  auf  diese  Art  sehr 
viel  und  sehr  gut  sehen  kann,  so  kann  doch  Niemand 
läugnen,  dass  die  Explorationsmethode  als  solche  viel  An- 
stössiges  für  den  Geburtshelfer  und  für  die  Frau  hat.  Des- 
halb wende  man  sie  auch  ja  nie  anders,  als  unter  den  aller- 
strengsten  Indicationen  an.  Diese  lassen  sich  aber  sehr  gut 
feststellen  und  sind  folgende: 

1)  Bei  Verletzungen  der  Mutterscheide 
überhaupt, ganz  besonders  aber  bei  fistulis  urethro-va^ 
girialih  us^  recto-vaginalihus  und  ähnlich  en  feineren 
Zerstörungen,  indem  es  hier  ganz  unmöglich  ist,  mit  der 
Fingerspitze  alles  das  zu  erkennen , was  zu  erfahren  u n- 
eiT äs  s liehe  Bedingung  ist. 

2)  Bei  zweifelhaften  organischen  Krankheiten  der  Mut- 
terscheide und  der  Vaginalportion,  um  entweder  das  , was 
man  durch  die  Untersuchung  gefunden  zu  haben  wähnt,  zu 
bestätigen,  oder  um  allein  durch  sie  die  Diagnose  zu  begrün- 
den. — Und 

3)  Auch  da,  wo  man  über  die  Natur  des  Uebels  zw  ar 
ganz  im  Reinen  ist,  aber  zu  seiner  Entfernung  eine  Opera- 
tion zu  unternehmen  beabsichtiget.  Vor  einer  solchen  ver- 
säume man  doch  nie,  die  Ocularinspection  vermittelst  des 
Speculi  vorzuriehmen,  aus  Gründen,  die  wohl  jeder  einsieht. 
Und  deren  Gewichtigkeit  der  Saclikiindige  fühlt. 
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II. 

Die  geburtshülfliche  Beckenmessung. 

(Peljcometria  s.  Pelvimensio  obstetricia.)  ') 
Geschichtliche  Einleitung. 

Zu.  den  merkwürdigsten,  ja  wunderbaren  und  uner- 
liörten  Tbatsaclien  in  unserem  Faclie,  gehört  es  unstreitig, 
dass  die  Geburtshelfer  aller  Jalirhunde'rte,  bis  auf  D e v e n- 
ter’s  Zeiten,  das  Becken  und  seine  Fehler  durchaus  als 
keine  Ursache  schwerer  Geburten  erkannten,  ja,  dass  sie 
desselljen  nicht  einmal  als  eines  möglichen  Gehurtshinder- 
nisses  gedachten,  gleichsam  als  gäbe  es  gar  kein  Becken. 

Erst  der  nicht  genug  zu  preisende  D e v e n t e r handelt 
in  seinem  mehrmals  angeführten  Werke  2)  in  dem  Kapitel 
XXVII,:  Qua  ratione  per  prav  am  pelvis  formam 
p art  US  imp  e di ri  possit,  und  erwähnt  hier  nicht  nur 
einer  dreifachen  , y>prav  ae  pelvis  formae  nehmlich 

der  nimis  magna,  der  parva  nimis  und  der  nimis 
plana,  sondern  führt  zugleich  auch  die  Mittel  an,  sich  über 
diese  Formen  einige  Gewissheit  zu  verschalfen.  Freilich  ist 
ihreAnwendung  eine  noch  sehr  unvollkommene,  doch  sind  diese 
Mittel  nichtsdestoweniger,  selbst  nach  denErfahrungen  unserer 


1)  Wir  haben  die  bei  uns  allgemein  gebräuchliche  Benennung: 
Pelvimetria,  wegen  der  unpassenden  Zusammenstellung 
des  Lateinischen  und  Griechischen  nicht  beibehalten  , und 
glauben  dafür  richtiger  gebildete  Worte  gewählt  zu  haben. 
Als  geburtshülfliche  haben  wir  die  hier  abzuhandelnde 
Beckenmessung,  welche  am  lebenden  Weibe  vorgenommen 
wird,  deshalb  bezeichnet,  damit  sie  dadurch  von  der  rein  ana- 
tomischen zu  unterscheiden  sey,  welche  nach  dem  Tode  am 
Cadaver  oder  in  sceletirhen  Becken  auziistellen  ist, 

2)  Lj,  Novum  lumea  etc.  F.  1.  p.  iia. 
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Tage,  immer  nocli  die  cinfaclisten  und  geeignetsten.  So  aber, 
wie  sie  in  seiner  ScliriFt  angeratlien  wurden,  blieb  allerdings 
der  Willkülir  und  dem  Ijlinden  Zufalle  zu  viel  überlas- 
sen, und,  nachdem  man  einmal  die  Beckenfebler  und  na- 
mentlicli  die  jßeckenverengerungen  als  die  wichtigsten  Gc- 
burtsliindernisse  erkannt  liatte,  musste  auch  bei  der  stets 
vorwärtsstrebenden  und  nach  Gründliclikeit  ringenden  Wis- 
senschaft das  Bedürfniss  fühlbarer  werden,  ein  Mittel  zu  be- 
sitzen, um  mit  Bestimmtheit  die  Beschränkung  der  B.äume 
erkennen  zu  können.  Levret  war  hier  der  erste,  wel- 
cher in  Bezug  auf  die  Indicationen  zum  Kaiserschnitt 
(denn  auf  diesen  , als  auf  die  bedeutendste  geburtsbülfliche 
Operation,  war  vorzugsweise  das  Augenmerk  der  Fachge- 
nossen gerichtet)  einen  Ausspruch  , sich  lediglich  beziehend 
auf  die  Räumlichkeit  des  Beckens,  zu  thun  wagte,  und  da- 
durch nicht  wenig  Aufsehen  erregte,  indem  durch  diesen 
seinen  Ausspruch  der  unglaublichen  Verwirrung,  welche  in  den 
Anzeigen  zum  Kaiserschnitte  bisheran  herrschte,  einigermas-^ 
sen  Schranken  gesetzt  wurden.  Levret  sagt  nehmlich  ^) : 
yiFour  pouvoir  judicieiisement  decider  de  V impossibilüe  ahsolue 
y>de  V Accouchement  dune  femme  a terine^  il  Jaut  que  le  vidde 
»du  Bassin  soit  retre'ci  au  point  que  la  main  daiicun  Accou- 
»cheur  ne  puisse  y penetrer  ou  au  moins  qiiil  ne  la  puisse 
»retirer  lorsqidelle  a saisi  un  des  pieds  de  VenfaiiL : cest  alors 
y>wi  des  vrais  cas  qui  exige  V Operation  Ce'sarienne ; coinme 
»noiis  le  dirons  dans  son  licu,i<  Und  an  dem  verheissenen 
Orte  repetirt  auch  Levret  das  so  eben  Angeführte  bei- 
nahe wörtlich  2).  Lässt  es  sich  nun  auch  nicht  läiignen, 
dass  durch  diese  Angabe  mehr  Halt  in  die  Lehre  von  den 
Indicationen  zum  Kaiserschnitte  kam,  als  bis  heran  darin 
war,  wo  einem  völlig  planlosen  Treiben  Thür  und  Thor 
geöffnet  war,  so  kann  man  doch  unmöglich  das  höchst  Un- 
sichere derselben  übersehen,  denn  wer  weiss  es  nicht , dass 
in  der  Stärke  der  Hände  und  in  der  Art  und  Weise,  wie 


i)  Ej.  L’Art  des  Accoucheincns  etc.  §.  6i.  p,  si,  — 
3)  i.  c.  656.  p.  12!.  — 
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sie  sich,  wenn  sie  zusammengeballt  sind,  verhalten,  der 
grösste  Unterscliied  statt  findet  ? 

Am  wenigsten  konnte  solch  eine  Unvollkommenheit 
der  ersten  wahren  Beckenmessiing , welche  in  der  Ge- 
schichte der  Geburtshülfe  vorkommt , von  dem  trefflichen 
Schüler  L e v r et’s  , von  G.  W.  Stein  d.  Aelt.  übersehen 
werden,  der  es  sich  auf  das  eifrigste  angelegen  seyn  Hess, 
mehr  Zuverlässigkeit  in  die  Indicationen  für  den  Kaiser- 
schnitt und  die  Perforation  zu  bringen,  und  die  Erbsünden 
früherer  Zeiten  aus  dem  Felde  der  Geburtshülfe  ausziirot- 
ten.  Er  stellte  einen  sicherem  Grundsatz  auf  und  lehrte’): 
»So  oft  ich  im  Stande  war,  bei  widernatürlichen  und  schwe- 
»ren  Geburten , mit  den  untersuchenden  Fingerspitzen  an 
»der  hinteren  Wand  der  Scheide  überall  gegen  das  Rreuz- 
»bein  anzustossen,  so  oft  überzeugte  mich  der  unglückliche 
»Ausgang  dar  Geburt  von  der  Übeln  Beschaffenheit  des  Bek- 
»kens:  und  — »wenn  ich  den  Mittelfinger  gestreckt  gegen 
»den  Vorberg  ansetzte,  den  vorwärts  gesclilagenen  Zeigefinger 
»nach  der  inneren  Schoosbeinfläche  führte  und  diese  sehr 
»leicht  erreichen  konnte,  so  schloss  ich  auf  ein  fehlerhaftes 
»Becken  und  erfuhr  so,  wenn  auch  sehr  unbestimmt , den 
»Gehalt  dieses  Durchmessers.»  — Von  ganz  anderem  Ge- 
wichte, als  die  L e v r e t’sclien  Bestimmungen,  sind  freilich 
diese  Steihschen,  und  sie  haben  historischen  Werth  für 
die  Geburtshelfer  erhalten.  Sie  beriilien  auf  vollständig 
a'ichtigen  Beobachtungen , denn  bezweifelt  kann  es  keinen 
Augenblick  werden,  dass  überall  da,  wo  obige  Merkmale 
vorhanden  sind,  auch  ein  regelwidriges  und  zwar  im  hö- 
heren Gi'ade  regelwidriges  Becken  entdeckt  werden  wird. 
Allein  dennoch  musste  noch  einsehr  bedeutender  Schritt  vor- 
wärts gethan  werden,  denn  zwei  Dinge  sind  es  vorzüglich, 
welche  den  S t e i n’schen  Angaben  hemmend  entgegentreten  ; 
l)Dass  der  Satz  nicht  auch  umgekehrt  wahr  ist,  was 
doqli  nothwendig  seyn  müste,  wenn  er  als  ein  selbst  nur  einiger- 
massen  tadelfreier  und  practisch  brauchbarer  dastehen  sollte. 
IVichtwahr  ist  es  nehmlich,  wie  es  die  Erfahrung  jedes  Tages 


i)  Ej.  kleine  Schriften  zur  praktischen  Geburtshülfe.  p.  i38.  -« 
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lehrt,  dass  Becken,  hei  denen  man  die  hintere  Wand  nicht 
mit  der  iintersiieh enden  Fingerspitze  erreichen  kann,  wohl- 
ge h i Id  e t e seyen,  und  eben  so  wenig  sind  es  diejenigen, 
auf  welche  der  zweite  Satz  Stein’s  nicht  passt.  2)  Dass 
in  denjenigen  Fallen,  wo  man  die  hintere  Beckenwand  un- 
ter den  angegebenen  Umständen  erreicht , zwar  die  Ge- 
wissheit einer  Verkleinerung  der  Beckenräoime  vorhanden 
ist,  nicht  aber  dadureh,  auf  eine  nur  irgend  genügende 
Weise,  das  Wieviel  ermittelt  ist,  worauf  doch,  wie  es 
der  erste  Blick  lehrt,  unendlich  viel  ankommt. 

Diese  Mängel,  gewiss  nieht  von  Stein  übersehen, 
mögen  auch  wohl  für  ihn  die  Haupttriebfeder  gewesen  seyn, 
den  Gegenstand  einer  ferneren  Prüfung  zu  unterwerfen. 
Ungefähr  In  den  Siebenziger  Jahren  des  vorigen  Jahr- 
hunderts fing  daher  Stein  an,  sich  zur  genaueren  Bestim- 
mung des  Maasses  des  verengten  Beckenraumes  eines  Bek- 
k e n m e s s e r s , ' des  allerersten  Instrumentes  dieser  Art,  zu 
bedienen.  Wie  unvollkommen  auch  diese  erste  Angabe  war, 
wie  sehr  vieles  auch  mit  Fug  und  B.echt  selbst  an  den  Prin- 
ciplen  auszusetzen  war,  die  bei  der  Messung  und  nament- 
lich bei  der  Bestimmung  der  Grösse  der  Conjugata  des 
Beckeneinganges  leiteten:  es  bleibt  dem  Instimmente  der 
unbestreitbare  Ruhm,  eine  neue  Bahn  gebrochen,  und  durch 
die  mächtigen  Anregungen,  die  es  unter  den  Geburtshel- 
fern aller  Länder  bewirkte , die  Lehre  der  Indicatlonen 
auf  eine  Höhe  und  zu  einer  Sicherheit  gebracht  zu  haben, 
von  welcher  die  Vorfahren  noch  keine  Vorstellung  hat- 
ten. Dass  aber  trotz  aller  Fortschritte  hier  immer  noch  un- 
gemein Vieles  Im  Verborgenen  liegt,  und  dass  noch  die  Mit- 
tagssonne nicht  über  unserem  Haupte  steht,  wer  mögte  es 
läugnen?  Freuen  wir  uns  dennoch  herzlich  des  Tageslichtes, 
wenn  es  auch  erst  angebrochen  ist ! — 

Die  neu  begründete  Lehre  der  Beckenmessung 
erwarb  sich  zwar  überall  Freunde , doch  gereichten 
diese  der  guten  Sache  nicht  eben  zum  Heile , denn 
durch  sie  ward  den  Beckenmessern  ein  Schicksal,  welches 
in  geringerem  Grade  zwar  jedes  neu  erfundene  Instrument 
triflt,  im  überreichen  Maasse  bereitet : Berufene  nehmlich 
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und  noch  viel  mehr  Unberufene  belasteten  mit  ihren  Er- 
findungen das  Armamentarium  Lucinae.  auf  empfindliche 
Weise.  Viel  Geistreiches  und  manches  Gute  entstand  wohl 
auch  hier,  doch  lag  es  neben  dem  Sinnlosesten  und  Un- 
brauchbarsten , und  hei  dem  steten  Hin-  und  Herscliwan- 
ken  der  Geburtshelfer  in  der  Wahl  des  besten  Beckenraes- 
sers  war  es  nichts  Unerwartetes,  dass  man  endlich  anfing, 
wohl  nicht  die  Sache,  aber  die  Methode  zu  vei’lassen, 
und  wieder  die  Hand  als  den  sichersten  Pelvimensor  zu 
betrachten.  Es  kehrte  somit,  was  häufig  geschieht,  das 
ganze  Verfahren,  nachdem  es  sich  in  einem  weiten  Kreise 
umherbewegt  hatte,  zu  jener  Einfachheit  zurück,  von  wel- 
cher es  ausgegangen  war,  doch  nicht  anders,  als  mit  den 
trefflichsten  Erfahrungen  ausgestattet  und  mit  vieler  Sicher- 
heit für  den  günstigen  Erfolg  ausgerüstet.  — Da  jedoch 
das  Einfache  nicht  Jeden  anspricht,  so  geschah  es,  dass 
die  zusammengesetztere  Methode  immer  noch  ihre  Freunde 
behielt  und  bis  jetzt  noch  hat.  ^ 

Es  muss  demnach  in  dem  Folgenden  die  Beckenmessung 
nach  ihren  beiden  Theilen  betrachtet  werden,  denn  die 
Eintheilung  in  eine  instrumentale  und  eine  m a - 
nuale  ist  eine  wohlbegründete.  Welcher  von  ihnen  der 
Vorzug  gebührt,  welche  Vortheile  eine  jede  derselben  hat, 
werden  wir  in  der  kritischen  Betrachtung  dieser  Lehre  nä- 
her darlegen,  und  aus  derselben  werden  sich  auch  die  In- 
dicationen  für  beide  mit  Leichtigkeit  entnehmen  hissen. 
Dass  wir  auch  hier  einer  Zeit  entgegengehen,  von  welcher 
sich  mit  Gewissheit  die  heilsamsten  Reformen  erwarten  las- 
sen, wird  der  Verlauf  der  Verhandlung  zeigen. 


Abtheilung  1 . 

Voa  der  iastrumenlalea  Beckenmessung. 

Literatur. 

Aitken’s  Grundsätze  der  Entbindungskunst.  Ucbers.  von 
Spohr.  Tab.  XXVII.  fig.  5. 
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Asdruh  ali,  Fr  ancesco.  E lernend  di  Osi  ^etricia.  II  Tom, 
in  Roma^  1795  — 97.  8.  T,I.  33. 

B au  de  lo  cq  ue  ^ J,  L,  E Art  des  Accoucdiemensi  T,  I, 
§.  12g  seq.,  /?•  77*  Blanche  sixihne,  fig.II, 

Boivin.  üeber  eine  selir  gewölmliche  uml  noch  wenig 
gekannte  Ursache  des  Ahortus,  nehst  einei*  Denkschrift 
über  den  Intro-Pelvimeter  oder  iniierenBek- 
k e n m e s s e r.  ( Uehers.  v.  F.  L.  M e i s s n e r. ) Leipzig, 
1829.  8.  Mit  Rupf.,  p.  156  seq. 

Bulletin  des  Sciences  me'dicales^  Septbre^  1819,  p*^^']seq, 

Creve,  C.  Cp.  Vom  Baue  des  weiblichen  Beckens.  Leip- 
zig, 1794.  4.  Mit  Rupf. 

D es b erg  er.  Biargruna,  worin  der  Pelvimeter  pluriformis 
efc.  abgebildet  u.  beschrieben  ist.  Berlin  u.  Stettin,  1824.  Fol. 

V o ebner  ^ J o,  H e nr,  Guil.  De  instrumentorum  appli- 
candorum  necessitate^  tempore  ac  modo  fusto  et  optimo  in 
arte  ohstetricia.  Jenae^  1785,  4*  t^b,  aen^  — 

Froriep’s  geburtshülfllche  Demonstrationen,  auf  Tab. 
XXXII,  XXXV  und  XXXVI. 

Kist,  Flor.  Corn,  Historia  critica  pelvimemorum  etc, 
Lugd.  Bat.  1818.  8.  c.  tab. 

'C,Chr.  Krause  praes.  J,  C.  F,  Koppe  Resp,  De  pelvi 
feminea  metienda,  Lips,  1781.  4*  ßS* 

Richter ’s  chirurgische  Bibliothek.  Bd.  VI.  Stück  3. 

Rozier,  Mongez  et  de  la  Metherie,  Journal  de 
Bhysique  etc.  Paris ^ *77^*  Keptbre,  p,  189  seq, 

Rust’s  Magazin  für  die  gesammte  Heilkunde.  Bd.  XVII. 
Stück  3.  p.  466  seq. 

Sch  reger,  B.  N.  G.  Die  Werkzeuge  der  älteren  und 
neueren  Entbindungskunst.  Tbl.  I.  Erlangen,  1799.  Fol. 
p.  14  seq. 

Stein,  G.  W.,  d.  Aelt.  Progr.  kurze  Beschreibung  eines 
Pelvimeters,  als  eines  in  der  Entbindungskunst  nützlichen 
Werkzeuges.  Cassel,  1775.  4.  Mit  Rupf. 

« — — Progr.  zur  frohen  Feyer  etc.  Vorher  werden  ei- 

nige neue  in  der  Geburtshülfe  nützliche  Werkzeuge  be- 
kannt gemacht.  (Nelimlich  Stein’s  einfacher  und  Cou- 
touly’s  Beckenmesser.)  Cassel,  1782-  4.  Mit  Rupf. 
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Stein,  G.  W.  cl.  Aelt.  Kleine  Werke  zur  praktischen  Ge- 
hurtshülfe.  Marburg,  1798.  8.  Mit  Kiipf.  p.  157  seq. 
Stark,  J.  Chr.  JN'eues  Archiv  für  die  Gehurtshülfe  etc. 

Bd.  II.  Stück  2.  p.  256  seq.  Ueher  die  Beckenmesser, 

— — Hehammenunterricht  in  Gesprächen,  p.  15. 

Seances  puhliques  de  V Äcademie  Royale  de  Chirurgie,  Pa- 
ris^ 1779«  6.  p.  187  seq. 

Wellenhergh,  J.  H.  J.  Abhandlung  über  einen  Pelvi- 
meter  etc.,  durchgesehen  und  mit  einer  Vorrede  versehn 
von  W.  F.  P.  Kiehl.  Haag,  1831.  8.  Mit  Kupf. 

Wigand,  J.  H.  Drei  den  medicinischen  Facultäten  zu 
Paris  und  Berlin  zur  Prüfung  übergebene  gehurtsh.  Ab- 
handlungen. Hamburg,  1812.  4.  Mit  Kupf.  p.  31  seq. 

1)  Die  Reihe  der  Beckenmesser  eröffnet  das  Stein*-. 
sehe  Instrument,  dessen  Erfindung  ungefähr  in  das  Jahr 
1771  fällt.  1)  Es  ist  dasselbe  als  Steines  Sondenmaass 
oder  erster  Beckenmesser  bekannt  und  muss  genau 
als  solches  bezeichnet  werden , indem  bald  darauf  das  In- 
strument vielfach  verändert  wurde.  Zuerst  ahgehildet  ist 
es  von  ihm  selbst  in  seiner  praktischen  Anleitung  zur  Ge- 
burtshülfe, 1772.  Tab.  2.  p.  230.,  und  später  von  andern 
an  vielen  Orten,  namentlich  bei  Sch  reger  1.  c.  Tab.  II. 
fig.  1.,  bei  Froriep  Tab.  XXXV.  fig.  1.  etc.  etc.  Ausser 
diesem  ersten  hat  Stein  noch  drei  andere  Pelvimenso- 
ren  angegeben,  gekannt  unter  den  Namen  des  grossen 
oder  zusammengesetzten,  2)  des  kleinen  oder  ein- 
fachen und  des  neusten  Becken  messe  rs.  — 


1)  Wer  sich  unter  andern  einen  Begriff  von  der  gründlichen , in 
Frankreich  so  sehr  angestaunteii,  Bildung  der  Frau  Boivin 
machen  will,  der  lese  in  ihrer  Schrift  1.  c.  p.  157.  den  ersten  Satz, 
wo  die  trefflichen  Behauptungen  zu  lesen  sind,  dass  schon  iin 
f r ü h s t e n A Ite  r t h u m e die  Störungen  bekannt  waren,  wel- 
che das  Becken  bei  der  Geburt  verursache,  und  dass  Cou- 
to  u ly  und  B a u d e 1 o c q u e die  ersten  waren,  die  sich  eines 
Beckenmessers  bedienten. 

3)  Eine  sogenannte  Verbesserung  ist  an  dem  zusammengesetzten 
Beckenmesser  S tein’s,  von  dem  jungen  Stein  angebracht; 
worden.  Beschrieben  sieht  sie  in  seinen  Neuen  Annalen  etc.  p.69. 
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Beschrieben  und  ahgeblldet  sind  sie  tlicils  in 
Steines  oben  angeführten  Schriften,  theils  bei  Sch  re- 
ger 1.  c.  Tab.  II.  fig.  2,  4 und  8,  theils  bei  Fr  oriep  1.  c. 
Tab.  XXXVI.  fig.  1.  und  Tab.  XXXV.  fig.  2 und  3. 

' 2)  Nach  Stein  gab  Coutouly  seinen  Beckenmesser, 

den  er  Appreciateur  du  bassin  nennt,  an,  und  zwar  ist  die- 
ser im  Jahre  1778  der  Academie  de  Chirurgie  in  Paris  über- 
geben worden,  und  einem  Scliasterschiebmaasse 
sehr  ähnlich. 

Beschrieben  ist  er  in  den  Seances  puhliques  de  VAc, 
/?.  de  Chir,  etc,  l,  c.  Abgebildet  bei  Baudelocque 
1.  c.  Tab.  VI.  fig.  III.,  bei  Sehre  ge  r 1.  c.  Tab.  II.  fig.  6 
Fr  oriep  1.  c.  Tab.  XXXYI.  fig.  7. 

3)  E rst  an  C o n t o u ly  reiht  sich  Baudelocque, 
dessen  Instrument  als  Compas  d'e'paissew\  oder  Dicken- 
messer unter  den  Geburtshelfern  bekannt  ist,  und  wel- 
chem ein  Taste rzirkel  der  Bildhauer  zur  Grundlage 
gedient  hat. 

Zuerst  beschrieben  ist  es  in  s.  VArt  des  Accou- 
chemens  \llb,  (Uebers.  von  Ph.  Fr.  Meckel,  1791. 
Th.  I.  p.  119.  127.)  und  in  allen  späteren  Ausgaben  dieses 
Buches  1.  c. 

Abgebildet  findet  man  es  1.  c.  Tab.  VI.  fig.  II. 
auf  derselben  Tafel  in  allen  übrigen  Ausgaben,  und  bei 
Sehr  eg  er  Tab.  II.  fig.  3.,  bei  Fr  oriep  Tab.  XXXII. 
fig.  1 und  2. 

Eine  sehr  wichtige  Abänderung  dieses  Instrumentes  be- 
werkstelligte Toralli,  und  beinahe  nur  unter  dieser  ver- 
änderten Form  kennt  man  es  jetzt. 

Beschrieben  ist  sie  in  Sabatier’s  Lehrbuch  für 
praktische  Wundärzte  über  die  chirurgischen  Operationen. 
Uebersetzt  von  W.  H.  L.  Borges  etc.  Thl.  I.  p.  271  Note. 
Abgebildet  unter  andern  bei  F r o r i e p 1.  c. 

An  die  Werkzeuge  dieser  drei  Männer  schliessen  sich 
alle  übrigen  mehr  oder  weniger  eng  an , und  ein  grosser 
Tlieil  derselben  ist  nur  als  Abänderung  dieser  Instrumente 
anzusehen.  Sie  sind  folgende  : 

4)  Jumelin’s  Beckenmesser,  der  zwar  ein  Jahr  frü- 
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her  als  G o u t o u l y ' s Werkzeug  hescliricheii  ist,  aber  nicht 
friilier  erfunden  war,  wie  dieses  *) 

Beschrieben  iiiB-Oziers  Journal  1.  c. 

A b g e b i i d e t das(  dbst  und  bei  S c li  r e g e r 1.  c.  Tab. 
I.  II.  fig.  5.  ~ F r o r i e p 1.  c.  Tab.  XXXVI.  fig.  3. 

5)  Köppe’s  Armata  manus. 

Beschrieben  in  K.  ö p p e ’ s angeführter  Schrift  und 
abgebildet  ebenda,  ferner  bei  Sch  reger  I.  c.  Tab.  II, 
fig.  7.  und  Froriep  TaF.  XXXYI.  fig.  4.  — 

6)  A i tk  en ' s Beckenmesser.  Wir  unterscheiden  de- 
ren zwei,  nehmlich  eint ;n  kleinen  und  einen  grossen 
oder  zusammengcset:iten.  — ( Nachahmung  der  In- 
strumente Steines.) 

Ab  gebildet  hat  sie  A it k e n 1.  c.  Tab.  XXIX.  fig. 3 
und  4.,  beschrieben  sind  sie  bei  Schreger  1.  c.  p.  35., 
und  durch  gute  Zeichnung  auf  Tab.  III.  fig.  10  und  11.  ver- 
sinnlicht. Eben  so  auch  bei  Froriep  1.  c.  Tab.  XXXV. 
fig.  4.  und  Tab.  XXXVI.  fig.  2. 

7)  S t a r k ’ s Beckenmesser. 

Die  erste  Beschreibung  liefert  Starkes  Schüler  D ö b- 
ner  1.  c.  Auch  die  erste  Abbildung  ist  Von  ihm  gege- 
ben. Nächst  dieser  ist  zu  ^erwähnen  Starkes  Beschreibung 
und  Darstellung  in  seinem  neuen  Archiv  1.  e.  und  fig.  1 ; 
ferner  Schreger  l.c.  Tab.  II.  fig.  9.,  Froriep  1.  c.  Tab. 
XXXVI.  fig.  5 und  67 

8)  Kurz  wich 's  modificirter  Stark' scher  Becken- 
messer. 


i)  Es  soll  noch  einen  Beckenmesser  von  Tr.^isuel  und  einen 
von  Le  Koy  geben.  Sie  sind  jedoch  nirgends  weder  be- 
schrieben, noch  abgcbildct.  Den  ersteren  erwähnt  Si- 
gault  in  der  Gazette  salutaire,  Paris  1779.  No.  IV 
und  V*>  und  Louis  in  den  Seances  publ,  de  l’Ac.  Roy.  de 
Chir.  1779,  p-  137,  geben  beide  aber  nicht  das  Geringste  N.ä- 
here  von  ihm  au.  Eben  so  geht  es  mit  dem  zweiten,  welchen 
. L e R o y in  seinen  Rccherches  sur  laSection  de 
la  Symphyse  du  pubis,  Paris,  1778.  p.  6 1 und  78.  mit- 
zutheilen  verspricht. 
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Er  ist  zuerst  angegehen  in  Starkes  neuem  Arcliiv. 
I.  c.  p.  273.,  ab  gebildet  daselbst  llg.  2.  und  bei  Fro- 
riep  Tab.  XXXVI.  fig.  7. 

9)  Weidmann’s  Beckenmesser.  (Verbesserung  von 
Steines  erstem  Beckenmesser.) 

Kurz  erwähnt  wird  er  zuerst  bei  Creve  1.  c.  und  bei 
Sch  reg  er  1.  c.  p.  37.  und  abgebildet  ist  er  nirgends,  was 
aucli  durebaus  nicht  erforderlich  ist. 

10)  Creve’s  Beckenmesser. 

Beschrieben  in  seinem  oben  citirten  Buche  und 
ab  gebildet  ebenda,  Tab.  VIII.  fig.  1.  2.,  ferner  bei 
S c b r e g e r I.  c.  Tab.  III.  fig.  13.  F r o r i e p 1.  c.  Tab. 
XXXV.  fig.  5. 

11)  Asdrnbali’s  Finger  - Beckenmesser  oder 
Felvimetro  digitale» 

Im  angeführten  Werke  dieses  Geburtshelfers  in  Bom, 
p.  33.  scq.  findet  sieb  die  Beschreibung  und  ib.  Tab.  II.  fig. 
2 und  3 die  Abbildung  des  Instrumentes , welche  auch 
Sch  reger  1.  c.  Tab.  III.  fig.  14.  und  Fr  o riep  1.  c. 
Tab.  XXXV.  fig.  6.  liefert. 

12)  Simeon’s  Beckenmesser,  als  Vervollkommnung  der 
Creve’  sehen  Vorrichtung,  nicht  der  K ö p p e’schen , wie 
S c h r e g e r es  meint, 

Breithaupt,  Mechanicus  in  Cassel,  führt  zuerst  das 
Instrument  in  seinem  Instrumentenverzeichnisse  auf,  wel- 
ches der  5ten  Ausgabe  von  St  ein ’s  praktischer  Anleitung- 
zur  Geburtshülfe  (1797)  beigefügt  ist,  (s.  die  7te  Aufl.  1805.  p, 
350.)  beschreibt  es  aber  nicht  und  glebt  auch  keine  Abbil- 
dung. Beides  thut  zuerst  Schreger  I.  c.  Tab.  III.  fig.  15. 
— Siehe  auch  Fr  o riep  I.  c.  Tab.  XXXVI.  fig.  8. 

13.  W I g a n d ’ s Beckenmesser. 

Die  erste  Beschreibung  findet  sich  1.  c.  so  auch  die  er- 
ste Abbildung  Ib.  fig.  I.  II  und  III.  Froriep  1.  c.  Tab. 
XXXVI.  fig.  12. 

14)  Desberger’s  Pelvimeter  plurifonnis,  die  schlech- 
ste  Nachahmung  von  Coutouly’s  Appreciateur. 

Beschrieben  und  abgebildet  In  einem  eigenen 
angeführten  Werke.  Froriep  I.  c.  Tab.  XXXVI.  fig.  9. 10. 
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15)  Kluge ’s  Pelicometron  ^ eine  selir  sinnreiclie  und 
gliickliclie,  nicht  aher  selir  hrauchhare  Vei’änderung  von 
Baiidelocqiie’s  Compas  d'epaisseur,  — • 

Beschrieben  von  Betschier  iiiBust’s  Magazin 
1.  c.  Abgebildet  ebendaselbst  und  bei  Froriep  Tab. 
XXXII.  fig.  4,  5,  6,  7 und  8. 

16)  Davis  Taschentasterzirkel  — pair  qf portable  cal- 
lipers  — Sehr  schlechte  Vereinfachung  von  dem  Instrumente 
Baudelocque’s. 

B es  ehr  ieb  e n und  abgebildet  nach  D a v i s jF/e- 
ments  qf  operative  Midwifery  in  Fro  riep  1.  c.  Tab.  XXXII. 
fig.  3.^^- 

17)  M a r t i n ’ s Beckenzeichner  — - Pelvigraph» 

Nach  May  grie  r’s  Abbildung  zuerst  in  Deutchland 
mitgetheilt  und  abgebildet  von  Froriep  1.  c.  Tab. 
XXXVI.  fig.  13. 

18)  Boivin’s  Innenbeckenmesser  — IntropeU 
vimeter. 

Beschrieben  und  abgebildet  in  dem  Werke  der 
Boivin  I.  c.  fig.  1,  2 und  3,  und  bei  W e 11  e nb e rgh  I.  c. 
fig.  2 a und  2 b. 

19)  M a y e r ’ s Manns  ßligera. 

Zuerst  b e s c h r i eh  e n und  abgehildet  hei  F r o- 
r iep  1.  c.  Tab.  XXXV.  fig.  13  und  14. 

20)  Bitgen’s  zwei  Beckenmesser. 

Der  eine  ist  beschrieben  bei  Busch  (Lehrbuch 
der  Geburtskunde  p.  502.)  der  andere  beschrieben  als 
Aussenmaass  und  abgebildet  in  Froriep  1.  c.  Tab. 
XXXII.  fig.  9.  10. 

21)  Colombat’s  Beckenmesser. 

Beschrieben  in  Fer'ussac’s  Bulletin  des  sc,  med,  l.  c. 

22)  Wellenbergh’s  drei  Pelvimeter.  — 

Dieses  neueste  Instrument  ist  in  einer  eigenen  Schrift 
beschrieben.  L.  c.  p.  24  seq.  Abgebildet  ebendaselbst 
Tab.  II.  fig.  3,  Tab.  III.  fig.  1,  2 und  3,  Tab.  IV.  fig.  1 und  2. 

An  diese  Neun  und  zwanzig  Beckenmesser  i)  rei- 

i)  Den  Beckenmesser  Osi  ander ’s  haben  wir  deshalb  hier  nicht 

angeführt,  weil  er  nur  zum  Messen  an  Leichen  bestimmt 
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hen  die  Ge]3urtslielfer  in  ihren  Beschreibungen  der  Instru- 
mente noch  die  sogenannten  Neigungsmesser  des  Be- 
ckens — Cliseometer'^),  welche  wir  jedoch  gänzlich 
ühergehcn,  da  die  Resultate,  welche  man  durch  sie  erlangt, 
mit  den  Bestimmungen  nichts  gemein  haben,  um  welche 
cs  sich  in  diesem  Abschnitte  handelt. 

Die  Art  des  Gebrauches  der  einzelnen  Becken- 
messcr  ergieht  sich  am  besten,  und  gleichsam  von  seihst, 
wenn  man  die  leitenden  Grundsätze  berücksichtigend,  nach 
ihnen  die  Instrumente  in  Gruppen  so  zusammenstellt,  wie 
wir  es  im  Nachfolgenden  zu  thun  gesonnen  sind. 

I.  Die  Grösse  der  Beckendurchmesser  suchten  die  Ge- 
burtshelfer auf  sehr  verschiedene  Weise  zu  erforschen,  die 
einen  dadurch,  dass  sie  die  inneren  Räume  des  Beckens 
seihst  maassen,  die  anderen  dadurch,  dass  sie  die  Messpunkte 
in  dem  äusseren  Umfange  des  Beckens  Wählten,  die  dritten 
endlich  dadurch,  dass  sie  innere  und  äussere  Messpunkte 
zugleich  aufnahmen,  und  z.  B.  den  einen  Arm  des  Instru- 
mentes an  die  Mitte  des  Promontorii,  den  anderen  äusser- 
lich  an  den  oberen  Rand  der  Schoossfuge  setzten.  Es  zer- 
fallen sohin  die  Beckenmesser  in  innere  {Pelvimensores  in- 
terni)  äussere  (Ptlvim . ex  terni)  und  gemischte  [Pelvim^ 
mixti^.  Zu  den  ersteren  rechnen  wir  die  Beckenmesser 
von  Stein,  Coutouly,  Jumelin,  Aitken,  Köppe, 
Stark,  Rurzwich,  Weidmann,  Creve,  Asdru- 
bali,  Simeon,  Wigand,  Martin,  Boivin,^)  Mayer 
und  C o 1 o m b a t ; zu  den  zweiten,  die  Instrumente  von 
Baudelocque,  Kluge,  Davis  und  Ritgen  (dessen 
Aussenmaass) , zu  den  dritten  endlich  jene  von  Jume- 


ist.  Beschi-ieben  ist  er  in  den  Comment,  Soc,  Reg.  Scient. 
Gottg.  1811.  p.  IO.  Tab.  IX.  fig.  2. 

1)  Die  bekanntesten  Cliseometer  sind:  von  Stein  d.  Äelt.,  O s i« 
ander,  von  Naegele  (Senkblei)  von  Kluge  (Pelycome- 
tron)  und  von  Ritgen  (Aussenmaass).  Die  Abbildungen  der- 
selben sind  in  F r o r i e p 1.  c.  Tab.  XXXIl.  fig.  4,  5,  6,  7 etc. 
bis  14  zu  finden. 

2)  Das  Instrument  der  Mme.  Boivin  kann  auch  zum  äusse- 
ren Beckenmessen  mit  leichter  Mühe  angewendet  werden. 

K i 1 i a n’s  ilaudb.  Q 
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I i n und  Desberger  (beide  nach  einer  'verbesserten  Metho- 
de), B. itgen  und  Weil  c nb er  gh.  — Die  Anwendung  der 
ersteren  und  der  dritten  Klasse  von  Beckenmessern  kann  nur 
bewerkstelligt  werden,  indem  man  die  zu  explorirendeFrau 
entweder  auf  den  Rücken,  wie  zur  Untersuchung  mit  dem 
Specido  vaginaej  oder  auf  die  Seite  legt,  sodann  die  ganze 
oder  mindestens  die  halbe  Hand  in  die  Mutterscheide  bringt, 
und  die  Sclienkel  des  Instrumentes  gegen  die  beabsichtigten 
Punkte  der  Beckenräume  leitet:  eine  Operation,  welche 
zu  den  mühsamsten  für  den  Geburtshelfer  und  empfind- 
lichsten für  die  Frau  gehört.  — Die  Untersuchung  mit  den 
äusseren  Beckenmessern,  und  namentlich  dem  Baiideloc- 
que’schen  nach  Toralli^s  Verbesserung,  ist  dagegen  eine 
überaus  leickte  und,  w'eim  die  Frauen  nicht  allzufctt  sind, 
im  fernsten  nicht  schmerzhafte.  Die  Frau  steht  entweder 
dabei  oder,  was  ungemein  bequem  ist,  befindet  sich  in  der 
englischen  Seitenlage.  Der  eine  Arm  des  Instrumentes  wird 
nun  ein  kleines  wenig  unter  oder  auch,  genau  an  den 
Stachel fortsatz  des  letzten  Lendenwirbelbcines , den  man 
sehr  gut  auffinden  kann,  angelegt  und  hier  genau  fixirt, 
sodann  der  andere  Arm  auf  den  oberen  Rand  der  Sym~ 
physis  ossium  pubis  gebracht,  und  die  an  demselben  befind- 
liche Schraube  auf  den  Gradbogen  festgeschraiibt , worauf 
die  an  dem  hinteren  Arme  früher  schon  festgestellte  so  weit 
aufgeschraubt  wird,  dass  man  das  Instrument  hinlänglich  er- 
öffnen kann,  um  es  ohne  alle  Beschwerde  wegzunehmen  im 
Stande  zu  seyn.  Der  vordere  auf  dem  Gradbogen  fixirte 
Arm  zeigt  das  Maass  an:  dieses  Maass  aber  ist,  wie  man 
leicht  einsieht,  um  vieles  zu  gross,  indem  hier  nicht 
die  wahre,*  sondern  die  äussere  Gon jugata  gemessen 
worden  ist,  welche  um  so  viel  grösser  als  die  innere  ist, 
als  die  Dicke  der  vorderen  mit  der  Haut  überkleideten 
Beckenwand  und  jener  Knochenparthieen  beträgt,  welche 
zwischen  dem  Promontorio  und  der  äussersten  Spitze  des 
Stacheifortsatzes  des  letzten  Lendenwirbclbeines  lieefen.  Man 
‘muss  demnach  diesen  Ueberschuss  von  dem  gefundenen 
Maassc  ab  ziehen  und  cs  beträgt  das  Plus  für  die  vordere 
Beckenwand  sechs  Linien,  für  die  Basis  des  Heiligenbei- 
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nes  zwei  und  einen  Ii alben  Zoll,  im  Ganzen  also 
drei  Zoll.  Ist  die  Frau  auffallend  dick,  so  fügt  man 
noch  eine  oder  zwei  Linien  hinzu.  *)  Findet  man  demnach 
eine  äussere  Conjugata  von  7 Zoll,  so  ist  man  der  Ansicht 
der  Schule  nach,  berechtiget,  die  innere  als  4 Zoll  betra- 
gend anzusehen  etc. 

II.  Diese  Messpunkte  bei  der  äusseren  Beckenmessung 
standen  von  jeher  fest  und  wurden  nie  geändert ; nicht  das- 
selbe aber  lässt  sich  von  der  inneren  sagen , hei  welcher 
man,  um  das  Maas  der  Conjugata  zu  finden,  einen  drei- 
fachen Weg  wählte,  wodurch  zugleich  Gelegenheit  zu  ei- 
ner zweiten  Eintlieilung  der  Beckenmesser  gegeben  wird. 
Man  maas  1)  den  geraden  Durchmesser  der  Be- 
ck enliö  hie  und  meinte,  da  dieser  in  der  Kegel  einen 
halben  Zoll  grösser  sey,  als  der. gerade  des  Einganges,  so 
brauche  man,  um  dessen  Grösse  zu  bestimmen,  von  dem 
gefundenen  Maasse  nur  Yj  Zoll  abzuziehen,  vergass  aber,  dass 
man  nicht  normale  , sondern  abnorme  Recken  zu  messen 
beabsichtigte.  Dieses  Verfahren  hatte  Stein  der  Aelt.  bei 
seinem  ersten,  seinem  einfachen  und  seinem  neue- 
sten Beckenmesser  eingeschlagen.  — 2)  Man  maass  vom  V o r- 
berge  bis  unter  Arcus  o s sium  pubis , d.  h.  die 

sogenannte  Diagonalconjugata  und  nahm  an  2),  dass 
auch  diese  um  einen  halben  Zoll  grösser  sey,  als  der 
wahre  gerade  Durchmesser  des  Beckeneinganges.  So  thaten  es 
A i t k e n mit  seinem  einfachen  Beckenmesser,  W eidmann, 
Creve  und  Asdrubali.  — Oder  3)  man  maass  die 
wirkliche  Conjugata  von  ihren  beiden  Endpunkten  aus, 
nehmlich  von  der  Mitte  des  Promontorii  bis  zu  dem  oberen 
Rande  der  Sch  aamb  einfuge,  welche  Methode  Stein  d.  Aelt. 
bei  seinem  zusammengesetzten  Beckenmesser,  Goutouly, 

i)  B a u cl  e 1 o cq  u e 1.  c.  T.  I.  p.  78.  79.  §.  i3o.  B a 11  de  1 o cq  u e 
hält  diese  Bestimmungen  für  sehr  genau,  indem  er  versichert, 
hei  dreissig  bis  fünf  und  dreissig  fehlerhaften  Becken  kaum 
jemals  mehr  als  eine  einzige  Linie  Unterschied  gefunden  zu 
haben.  — 

a)  B a u d e 1 o c q u e 1.  c.  T,  I.  §.  1 32.  p.  80.  — A I p h,  L e r o y 
meint  Zoll  und  Creve  einige  (?)  Linien. 
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J ii  m e I i n , A 1 1 k c n bei  dem  allgemeinen  Beckenmesser, 
Koppe,  Stark,  Kurzwicli,  Simeon,  Wigand, 
D e s b e r g e r , die  Boivin,  Mayer,  Golombat,  Wel- 
len bergh  und  Ptitgen  (diese  beiden  jedoch  nur  zum 
Theil)  befolgten.  — 

111.  A¥eiin  es  auch  gleich  unläiigbare  Thatsache  ist, 
dass  für  den  Geburtshelfer  unter  allen  Beckendurchmessern 
der  gerade  des  Becken einganges  den  bei  weitem  grössten 
AVerth  hat,  so  kann  es  doch  nicht  in  Abrede  gestellt  wer- 
den, dass  in  keinem  Falle  die  Kenntniss  der  übrigen  Bek- 
kendurchmesser  gleichgültig,  in  vielen  Fällen  aber  sogar 
von  entschieden  hohem  Werthe  ist,  weshalb  es  immer  nützlich, 
ja , wie  wir  später  sehen  werden , gewissermaassen  un- 
entbehrlich seyn  wird , mit  den  Pelvimensoren  nicht  ein- 
zelne nur,  sondern  alle  Räume  des  Beckens  messen  zu 
können.  Einige  wenige  haben  bei  der  Construction  ihrer 
Instrumente  darauf  allerdings  Bedacht  genommen,  die  mei- 
sten aber  gar  nicht.  Es  lassen  sich  sohin  die  Beckenmes- 
ser auch  drittens  noch  in  allgemeine  und  in  für 
einzelne  Durchmesser  bestimmte  einthellen.  Zu 
den  erstercii,  für  diesen  Zweck  aber  besonders  untaug- 
lichen, Instrumentengehören  jene  von  Aitken  (sein  allge- 
meiner Beckenmesser)  Wigand  (der  es  ausdrücklich  an 
seinem  Instrumente  lobt  dass  man  alle  Räume  damit  mes- 
sen könne)  Martin  und  AV  e 1 1 e n b e r g h , der  sehr  mit 
Unrecht  wähnt , vor  ihm  habe  noch  ]\iemand  daran  ge- 
dacht, einen  Querdurchmesser  zu  messen  2).  2u  den  letz- 
teren Pelvimensoren  gehören  alle  die  übrigen.  — 

IV.  Diese  waren  jedoch  nicht  die  einzigen  Verbesse- 
rungen oder  A'^crvollständigungen,  welche  man  an  den  Bek- 
kenmessern  nach  und  nach  anzubringen  bemüht  war:  es 
erstreckten  sich  dieselben  noch  auf  andere  gewichtige 
Punkte,  und  wenn  auch  gleich  die  Resultate  nicht  den  ge- 
hegten Erwartungen  entsprachen,  so  darf  der  gute  Wille  dabei 
nicht  verkannt  werden.  — Wohl  fühlend,  dass  die  Kennt- 
niss der  Beckenräume  ohne  Kenntniss  der  Grösse  des  vor- 

1)  Ej.  Drei  Abhandl-  p.  3 1.82. 

2)  1.  c.  p.  So 
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liegenden  Kindeslheiles  viel  an  ilirem  Werthe  verliert, 
suchte  Koppe  seinem  Peivimcnsor  eine  solche  Einrich- 
tung zu  geben,  dass  er  zugleich  Embry  ometer  sey,  und  Achn- 
liches  thaten  die  Boivin  und  Mayer.  — Andere  Ge- 
burtshelfer bemühten  sich , nachdem  man  die  Wichtigkeit 
der  Kenntniss  der  Beckenneigung  eingesehen  hatte,  mit  ih- 
ren Beckenmessern  Cliseometer  zu  verbinden,  um  mit  einem 
male  Grösse  und  Neigung  des  Beckens  zu  erfahren,  und  nam- 
haft müssen  hier  Kluge  und  Bit  gen  gemacht  werden.  — 
Noch  andere  Geburtshelfer  endlich  sprachen  sich  laut  über 
die  Unbequemlichkeit  aus , die  es  habe , zugleich  mit  den 
Messinstrumenten  die  Hand  einbringen  zu  müssen,  um  die 
festen  Punkte  auffinden  und  die  Arme  des  Instrumentes 
daselbst  fixiren  zu  können.  Keines  von  beiden  wollte  man 
aber  aufgeben,  da  man  das  eine  für  so  nothwendig  und 
unentbehrlich  hielt,  wie  das  andere:  man  bemühte  sich 
demnach  beide  Theile  in  einen  zu  verschmelzen,  und  ver- 
sprach sich  von  einer  mit  Messapparaten  verse- 
henen  Hand  die  allerentschiedensten  Vortheile.  Es  gehören 
zu  diesen  sog.  Handbeckenmessern  die  Vorrichtun- 
gen von  Stark,  Kurz  wich,  Wigand  und  Mayer. 

Ein  trübes  Loos  ist  übrigens  den  zahlreichen  und  oft 
sehr  scharfsinnig  angeordneten  Instrumenten  beschieden  ge- 
wesen, indem  die  meisten  derselben  verlassen  und  .verges- 
sen sind,  und  nur  ein  einziges  sich  in  ehrenvollem  Anden- 
ken und  in  häufigerem  Gebrauche  bis  auf  unsere  Tage  er- 
halten hat.  Es  ist  dies  Baudeiocque's  Compas  cTepais- 
nach T o ralli^s  Veränderung.  Von* den  anderen’Becken- 
messern  darf  ihm  keiner  an  die  Seite  gestellt  werden,  denn 
wenn  auch  zuweilen  noch  ein  Instrument  von  Simeon, 
Wigand  und  Stein  d.  Aelt.  (sein  neuster  Beckenmes- 
ser) Anwendung  findet,  so  geschieht  es  mehr  eines  Ver- 
suches wegen,  als  in  der  Ueberzeugung,  dadurch  zu  brauch- 
baren Besultaten  geleitet  zu  werden.  Die  Erfahrung  hat 
den  Werth  und  den  Unwerth  der  bisheran  gebräuchiicljen 
Instrumental  - Beckenuntersuchungen  in  ein  viel  zu  helles 
Licht  gestellt,  als  dass  man  sich  nun  noch  ferneren  Täu- 
schungen und  falschen  Ansichten  liingeben  könne. 
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Abtheilung  2. 

Von  der  manualen  Beckenmessung. 

Sie  ist  die  älteste ; erst  aus  ihr  hat  sicli  die  instru- 
mentale Beckenmessung  entwickeltj  und  zu  ihr  sieht  mau 
unsere  Fachgenossen  zurückkehren.  — Schon  Deventer 
empfiehlt  sie  auf  das  Bestimmteste^  sagend:  ')  iis  quae 

» modo  dicta  sunt  — — cidvis  facile  liqiiet : quam  necessa-^ 

%rium  sit,  ut  Obstetrix  animo  secum  perponderet  formam, 
^ amplitudinem  et  a ngu  s tia  m pelvis,  earumque  habeat 

> rationem  jam  inde  ab  initio , quum  laborantem  convenerit^  ab 

> initio , inqiiam  , pnimum  ipsius  officium  erit , parturientem 
» tacto  explorare , quo  mediante  accurate  ac  praesenti  ani- 
» mo  percontetur  de  situ  uteri  aque  iiifantisj  mim  scilicet  hic  bene 

9 versus  sit simulque  ^ensu  inv  es  tiget  p elvisne 

9ampla  sit  vel  angust  a,  rotundavel  plana  etc,vL  Be- 
stimmtere Regeln  für  eine  solche  Beckeniintersuchung  trißf 
man  nix^gends  in  seinem  Buche  , und  nicht  früher  als  in 
Levret^s  und  Steines  d.  Aelt.  Schriften  finden  wir  ei- 
nige genauerCj  von  uns  bereits  mitgetheilte  Handgriffe,  um 
vermittelst  der  Hand  die  höheren  Grade  von  Beckenver- 
engiing  zu  erkennen.  Wie  dankenswerth  sie  auch  sejn  mog- 
ten,  sie  waren  überaus  unbestimmt  und  unzuverlässig,  und 
hatten  nur  einen  sehr  beschränkten  praktischen  Werth, . 
denn  wenn  es  auch  von  unläugbarem  Nutzen  ist,  in  einem 
gegebenen  Falle  an  diesem  oder  jenem  Zeichen  eine  voidian- 
dene  Beckenabnormität  zu  erkennen,  so  genügt  es  dem  Ge- 
burtshelfer doch  nicht,  blos  von  dem  Daseyn  einer  solchen 
Abweichung  von  der  normalen  Bildung  unterrichtet  zu 
seyn:  er  fordert  mehr  und  namentlich  will  er,  wenn  Bek- 
kenenge  vorhanden  ist,  diese  möglichst  genau  in  Zollen 
und  Linien  ausgedrückt  haben.  Das  Gefühl  eines  solchen 
Bedürfnisses  leitete  zur  Erfindung  der  Instrumente  und  lenkte 
die  Aufmerksamkeit  von  dem  besten  Beckenmesser,  von  der 
Hand  des  Geburtshelfers,  ab.  Weniges  nür  fiel  dieser  an- 
heim, und  dieses  Wenige  erst  später,  ixachdem  die  Lust  an 


i)  bj.  Kqvuui  etc.  Cap.  XXVil.  p,  ü4-  uä. 
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der  Eeckenmesserei  findimg  erlös clien  war.  Mau  }3eschränkte 
nelimlicli  das  GescliVdl  der  Ilaiidc  blos  auf  eine  äussere 
E e c k e n m e s s u 11  g und  gestattete  ihnen  nichts  weiter, 
als  aus  der  Scliätzimg  der  Entfernung  zwis clien  der  auf  die 
Basis  des  Kreuzheines  einerseits,  und  auf  die  'Schaamfuge 
andrerseits  gelegten  Hand,  aus  dem  Abstande  der  Troelian* 
tcren,  aus  der  stärkeren  oder  minder  erhcblielien  Einbie- 
gung der  Lendenwirbelbeine,  aus  der  guten  oder  schlech- 
ten Form  der  äusseren  Contouren  des  Beckens  etc.  , theils 
auf  die  Grösse  der  Gonjugata,  theils  auf  jene  des  Qner- 
durclimcssers , theils  auf  die  Bildung  oder  die  Prominenz 
des  Promontorii  u.  dgl.  einen  ziemllcb  unsieliern  Schluss 
zu  zielien.  Unsicher  nennen  wir  einen  solchen  Schluss, 
nicht  als  wäre  es  uns  unbekannt,  dass  aus  einer  solchen 
äusseren  Beckenmessung  nicht  zuweilen  manches  Wichtige 
und  manches,  in  Bezug  auf  die  inneren  Bäume  mit  so  werth» 
voller  Zuverlässigkeit  erkannt  werden  kann,  wie  es  durch  die 
innere  Beckenmessung  kaum  genauer  zu  bestimmen  ist,  son- 
dern deshalb,  weil  eine  solche  glückliehe  Bestimmung  je- 
desmal Sache  des  Zufaiies  ist,  denn  wer  vermag  es,  durch 
eine  äussere  Messung  Knoclienemporwucherungen  au  der 
inneren  Fläche  der  Beckenknoeben,  Geschwülste  der  Weicli- 
tbclle  etc.  zu  erkennen.  Ja,  müssen  wir  auch  eingesteben, 
dass  einzelne  der  diircli  äussere  Untersuchung  erkennbaren 
Zeichen,  wie  z.  B.  die  starke  Einwärtsbiegung  der  Lendenwir- 
bel, einen  sehr  grossen  diagnostischen  Werth  haben  und  mit 
vieler  Siclierlieit  auf  statt  gefundene  Verengerung  im  In- 
nern hindeuten : so  kann  es  nicht  in  Abrede  gestellt  wer- 
den, dass  dagegen  andere  wieder  eben  so  trüglich  sind,  wie 
namentlich  die  Trochanterendistanz , aus  welcher  stell  we- 
nig oder  gar  nichts  lernen  lässt,  und  dass  seihst  in  dem  al- 
lerbesten Falle  nur  ein  höelist  allgemeines  Besultat,  gleich- 
sam nur  ein  Warniiiigsruf  daraus  erkannt  werden  kann , 
um  nun  erst  mit  aller  Vomcht  eine  Ausmessung  des  In- 
nern Beckens  vorzimelimen. 

Die  volle  Aufmunterung  aber,  die  Hand  auch  zu  dem 
schwierigeren  Geschäfte  zu  gebrauchen,  und'dic  näliere  auf 
Erfahrung  .gestützte  Anleituna,  ivic  eiiieManual-Ehiiersuchuna: 
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und  Messung  des  Beckens  mit  Genauigkeit  zu  vollführen  sey, 
verdanken  wir  zunächst  dem  um  die  Kunst  hochverdien- 
ten Os  ian  der  *)  und  seine  Methode  hleiht,  bei  einiger 
Vereinfachung,  immer  noch  die  beste.  Die  einzige  ist  sie 
aber  nicht  geblieben , denn  noch  vor  wenigen  Jahren  hat 
ein  Turiner  Geburtshelfer,  Barover  o,  ein  neues  Verfahren 
angegeben  2),  welchem  man  Brauchbarkeit  durchaus  nicht 
absprechen  kann.  Das  Eigenthümliche  desselben  besteht 
darin,  dass  die  in  ihrer  Breite  sorgfältig  gemessenen  Finger 
durch  zwischen  sie  hineingeschobene  und  in  ihrer  Breite 
gleichfalls  genau  bestimmte  Keile  bald  mehr  bald  weniger 
von  einander  gehalten  werden  können,  und  daher  auch  durch 
sie  die  Entfernung  der  Beckenpunkte,  oder,  was  ausdrück- 
lich bemerkt  wird,  der  Punkte  des  Kindeskopfes,  welche 
sie  berührten,  mit  vieler  Bestimmtheit  angegeben  werden 
kann.  Doch  es  bedarf  keiner  so  zusammengesetzten  Vor- 
richtung und  nur  in  dem  F alle,  wo  es  darauf  ankäme,  die 
Querdurch messer  des  Beckens  pünktlich  zu  erforschen, 
könnte  man  auf  diese  Methode  zurückkommen. 

Unserer  Ansicht  nach  wird  man  das  innere  Becken 
am  sichersten  durch  folgende,  grösstentheils  Os  ian  der  ^- 
sche,  Handgriffe  zu  messen  im  Stande  seyn,  wobei  jedoch 
bevorwortet  werden  muss,  dass  genügende  R.esultate  nur 
nach  der  fleissigsten  Uebung  an  skeletirten  und  le- 
benden, normalen  und  abnormen  Becken  zu  erwarten  stehen. — 
Der  Geburtshelfer  muss  vor  allen  Dingen  sehr  genau 
die  Durchmesser  seiner  Hand  und  namentlich  der  linken, 
welche  wegen  ihrer  Kleinheit  zu  diesen  Untersuchungen 
besonders  geschickt  ist,  kennen  lernen.  Er  hat  ins  Beson- 
dere die  passenden  Längen-  und  Breitenmaasse  der- 
selben zu  bestimmen,  und  muss  von  diesen  Maassen  durch 
genaue  Messung  zu  erfahren  trachten:  3] 

1)  Ej.  Handb,  d.Entbinclungskunst  1819.  TIi.I.  §.2a5seq.  p.  124  ff. 

2)  Denovo  pelvimetri  genere  seu  de  ChiropelvimetrQ,  Auctore  B a- 
rovero.  In  dem Repertorio  mcdico-chirurgico  diTorino,  1823. 
Febr.  No  33.  Auch  bei  Froriep  l.c.  Tab.  XXXV.  fig.  8-ia. 

3)  Die  Maasse  sind  jene  einer  gut  gebildeten  Mannshand,  mit  ge- 
hörig langen  Fingern.  — 
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1)  Die  Länge  von  der  Spitze  des  Zeigefingers  bis  zur 
Spitze  des  fest  anliegenden  und  ausgestreckteu  Daumens. 
Sie  beträgt  stark  2Y2  Zoll  bis  2 Zoll  8 L. 

2)  Die  Länge  von  der  Spitze  des  Mittelfingers  bis  zu 
demselben  Punkte  am  Daumen.  Beträgt  3 Zoll  stark  bis 
3 Zoll  2 Linien. 

3)  Die  Länge  von  der  Spitze  des  Zeigefingers  bis  zur 
Vereinigung  der  ersten  Phalanx  dieses  Fingers  mit  dem 
Mittelhandknochen.  Beträgt  3*/2  Zoll  stark. 

4)  Die  Länge  von  der  Spitze  des  Mittelfingers  bis  zu 
dem  eben  angegebenen  Punkte.  Beträgt  4 Zoll  stark. 

5)  Die  Länge  von  der  Spitze  des  Zeigefingers  bis  zu 
dem  Winkel  des  unter  einem  rechten  Winkel  von  der 
Hand  ahducirten  Daumens.  Beträgt  4Va  — Zoll. 

6)  Die  Länge  von  der  Spitze  des  Mittelfingers  bis  zu 
demselben  Punkte.  Beträgt  5 — 5y4  Zoll. 

7)  Die  ganze  Breite  der  platt  ausgestreckten  Hand  von 
der  Verbindung  der  ersten  Phalanx  des  Daumens  mit  der 
zweiten,  bis  zu  jener  der  ersten  Phalanx  des  kleinen  Fin- 
gers mit  dem  Mittelhandknochen.  Beträgt  3V2  bis  3^4  Zoll. 

8)  Die  Breite  von  der  Verbindung  der  ersten  Phalanx 
des  Zeigefingers  mit  dem  Mittelhandknoclien  bis  zu  dem 
zuletzt  bezeiclmeten  Punkte  des  kleinen  Fingers.  Beträgt 
3 Zoll.  — 

9)  Die  Breite  der  Hand  von  der  TJlnarselte  der  Spitze 

des  kleinen  Fingers  quer  herüber  bis  zum  Radialrande  des 
Zeigefingers.  Beträgt  2y2  Zoll.  ' 

10}  Die  Breite  von  der  Verbindung  der  zweiten  und 
dritten  Phalanx  des  Goldfingers  bis  zu  demselben  Punkte 
am  Zeigefinger.  Beträgt  2 Zoll  schwach. 

11)  Die  Breite  von  demselben  Punkte  an  der  Ulnar- 
seite des  Mittelfingers  bis  zu  dem  vorhin  bestimmten  Punkte 
des  Zeigefingers.  Beträgt  1 Zoll  — 1 Zoll  2 Linien. 

Sämmtliche  liier  angegebene  Maasse,  welche  sehr  leicht 
zu  behalten  sind,  indem  ein  ziemlich  bestimmtes  jirogres- 
sives  Verhältniss  in  ihnen  enthalten  ist,  bieten  für  die 

j)  Alles  Maass,  sowohl  an  diesen  -wie  an  allen  andern  Stellen  unse- 
res Werkes,  ist  uitfranzüjisches  oder  Pied  de  Roi- Mauas. 
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Ausmessung  der  einzelnen  Beckenräume  eine  grosse  Leich- 
tigkeit dar,  denn  die  Art  ihrer  Anwendung  ist  eine  sehr 
einfache.  — 

Sollen  in  einem  lebenden  wenig  abnormen  Becken  die 
geraden  oder  auch  die  diagonalen  Durchmesser 
der  einzelnen  Räume  bestimmt  werden,  so  reicht  die  Di- 
git al  - Beckenmessung  meistentheils,  bei  den  hohen  und 
höchsten  Graden  von  ßeckenverengerung  aber  immer,  in 
genügender  Weise  aus.  Man  unternimmt  die  Beckenmes- 
sung entweder  während  die  Frau  steht,  oder  während 
sie  liegt.  Welche  Haltung  des  Körpers  die  bessere  sey, 
muss  sich  bei  der  Untersuchung  erst  heraussteilen,  denn  sie 
hängt  lediglich  von  der  Form  und  Neigung  des  Beckens  ab. 
Man  bedient  sich  dazu  eines  oder  zweier  Finger,  was 
gleichgültig  ist,  und  ganz  von  der  Gewohnheit  abhängt; 
nur  ist  zu  bemerken  , dass  man  im  Allgemeinen  mit  einem 
Finger  höher  hinaufreicht.  Erreicht  man  mit  der  unter- 
suchenden, in  der  Richtung  des  geraden  Durchmessers  der 
Beckenhöhle  eingeführten  Fingerspitze  leicht  die  hintei-e 
Beckenwand  oder  gar  das  Promontorium,  so  ist  das  Be- 
cken ganz  gewiss  erheblich  verengt.  Die  Länge  der  Fin- 
ger macht  hier  keinen  Unterschied , denn  in  einem  wohl- 
gebildeten Becken  erreicht  man,  selbst  mit  sehr  langen  Fin- 
gern, weder  die  hintere  Beckenwand  noch  den  Vorberg, 
und  unbegreiflich  ist  es,  wie  Jörg*)  und  andere  die  Mög- 
lichkeit des  Erreichens  des  Promontorii  im  normalen  Be- 
cken als  etwas  sich  von  selbst  verstehendes  voraussetzen 
und  darauf  Regeln  bauen.  Findet  man  nun  mit  der  Fin- 
gerspitze, die  in  gerader  Richtung  vorwärts  gedrungen,  ei- 
nen Punkt  der  hinteren  Beckenwand,  so  stammt  man  die 
Radialseite  des  Zeigefingers  fest  unter  den  Arcus  ossium 
puhis  und  fixirt  nach  den  oben  angegebenen  Messpuiiktcii 
der  Hand  die  Grösse  dieses  Beckendurchmessers.  Von  dein 
gefundenen  Maasse  braucht  nur  in  dem  einzigen  Falle  et- 
^vsis  abgezogen  zu  werden , wenn  man  die  Diagonal- 
c o n j u ga  t a misst.  Wie  viel  aber  abzuziehen  sey,  hängt  ai- 


l)  Ej.  Handbuch  der  Gcburtsliülfe  ete.  1807  253.  p-  '2i3» 
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lerclings  von  mancherlei  Umständen  ah,  so  namentlich  von 
der  Höhe  der  Schaamfiige,  von  der  Dicke  und  dem  Fett- 
reichthiim  der  bedeckenden  Theile  etc.,  am  allerentschie- 
densten aber  von  dem  Umstande  ab,  ob  das  Promontorium 
stark  in  das  Beeken  hei'überhängt  und  daher  sehr  leicht 
erreicht  wird,  oder  ob  es  sehr  schwierig  und  nur  bei  be- 
deutender Streckung  des  Fingers  oder  der  Finger  zu  be- 
rühren ist , worauf  auch  O s i a n d e r sehr  treffend  auf- 
merksam macht  1).  Ist  das  letztere  der  Fall,  so  ziehe  man 
ohne  Bedenken  8 — 9 Linien  2)  ab , dagegen  aber,  unter  den 
zuerst  erwähnten  Umständen,  höchstens  4 — 5 Linien.  Es 
ist  dieses  eine  sehr  wichtige  und  nicht  zu  übersehende, 
leider  aber  oft  unbeachtet  gelassene  B.egel. 

Da  nun  aber,  wie  wir  bereits  gesehen,  abnorme,  ver- 
engte Becken  verkommen,  bei  welehen  es  nicht  möglich 
ist,  mit  der  Fingerspitze  irgend  einen  wichtigen  Messpunkt 
an  der  hintern  Wand  zu  erreichen,  da  es  ferner  zuwei- 
len sehr  wünschenswerth  ist,  die  Resultate  einer  Messung 
durch  eine  andere  bestätiget  zu  finden,  und  da  es  gleich- 
falls von  Vortheil  seyn  kann,  die  Querdurchmesser  zu 
kennen,  welche  durch  die  erste  Methode  nicht  zu  erforschen 
sind,  so  macht  man  zuweilen  die  Messung  auch  mit  der 
ganzen  oder  der  halben  Hand,  an  welcher  wir,  wie  es 
bereits  genauer  angegeben  ist , recht  sichere  und  sehr  nütz- 
liche Maasse  vorfinden.  Die  Nothwendigkeit  einer  solchen 


i)  1.  c.  228.  p.  126. 

3)  S echs  Linien  Abzug,  wie  B a u d e lo  cq  u e will,  oder  gar  nur 
drei  Linien  wie  Alph.  Le  Roy  angiebt,  ist  bei  Messungen  am 
lebenden  Becken  ohne  alle  Frage  zu  wenig.  — Die  Angabe 
von  Buscb  (s.  Lehrbucb  85o.  p.  493*)  dass,  wenn  man  mit 
dem  gut  gebildeten,  massig  langen  Zeigefinger  misst  und  ohne 
grosse  Mühe  das  Promontorium  erreichen  jkanu,  man  anzuneb- 
men  berechtiget  ist,  dass  die  Gonjugata  des  Beckeneingauges 
möglichst  genau  drei  Zoll  betrage,  stimmt  auch  mit  unseren 
eigenen  Erfahrungen  vollkommen  überein.  — Eben  so  stim- 
men v/ir-mit  voller  Ueberzeugung  aucb,dem  bei,  dass  unter  allen 
Beckeniormcn  pelvis  ae(fuabiliter]jusLo  minor  die  bei  wei- 
tem 3th\vci-sie  zum  Messen  sey^ 
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Operation  stellt  sich  aber  nur  äusserst  selten,  und  in  kei- 
nem anderen  Falle,  als  hei  schon  hegonnenem  und  ziemlich 
entwickeltem  Gehiirtsgeschäfte  heraus.  Die  Lage  der  F rau 
zu  dieser  Messung  kann  nur  die  liegende  seyn , und 
die  Einführung  der  Hand  oder  der  halben  Hand  muss  mit 
der  höchsten  Vorsicht  und  unter  Beachtung  sämmtlicher, 
später  hei  der  Wendung  noch  genauer  anzugehender,  Re- 
geln geschehen. 


Abtheilung  3. 

Von  dem  praktischen  Werlhe  der  verschiedenen 
Methoden  der  Beckenmessung. 

Um  diese  Aufgabe  auf  dem  beschränkten  Raume  die- 
ser Blätter  einigermassen  genügend  zu  lösen,  wird  es  noth- 
wendig  seyn,  eine  doppelte  Frage  zu  beantworten,  nehra- 
lich  1)  In  wie  weit  können  wir  uns  auf  die  Genauigkeit  der 
uns  möglichen  Beckenmessung  verlassen?  und  2)  Welch  ei- 
nen praktischen  Werth  hat  die  Beckenmessiing  im  Allge- 
meinen und  die  von  uns  ausführbare  im  Besonderen?  — 

Wendeti  wir  uns  zur  ersten  Frage,  so  sehen  wir  die 
Geburtshelfer  immer  noch  in  ihren  Ansichten  zerrissen  und 
ungewiss,  oh  sie  der  manualen  oder  der  instrumentalen 
Beckenmessung  die  Palme  zuerkennen  sollen.  Man  weiss 
sehr  wohl,  welches  die  Eigenschaften  eines  guten  Becken- 
messers seyn  sollen,  denn  Sch  reger  hat  sie  schon  aus- 
führlich genug  angegeben,  sagend  es  sey  dazu  nöthig:  Ein- 
fachheit des  Baues,  leichte  Entwickelung,  sichere  Applica- 
tion, präciser  Stand  in  den  wahren  Messpiinkten , Gemein- 
nützigkeit im  jungfräulichen  und  schwängern  Zustande,  An- 
wendbarkeit für  alle  Durchmesser  des  Beckens,  Rücksicht 
auf  den  tiefen  Stand  des  Untersegments  des  Uterus  und 
dauerhafte  Bestimmtheit  im  Anzeigen  des  Maasses.  Keines 
aber  der  bisher  bekannt  gewordenen  Werkzeuge  hat  diese  Be- 
dingungen erfüllt , und  dem  einen,  ( M a y e r ’ s Manns  fili'- 
gem)  von  welchem  sein  Erfinder  ausdrücklich  sagt,  er 
glaube  die  vS  ehr  eg  e i*' sehen  Bedingungen  erfüllt  zu  ha- 
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ben,  lässt  sich  auch  eben  nichts  weiter  nachsagen,  als  dass 
es  keinem  einzigen  jener  Erfordernisse  auch  nur  nahe  ge- 
kommen sey.  Forschen  wir  aber  dem  nach,  was  unsere 
Pelvimensoren  überhaupt  leisten  können , so  finden  wir, 
dass  keiner  unter  den  sogenannten  inneren  mit  Sicherheit 
an  das  Promontorium  und  an  andere  Beckenpunkte  gelei- 
tet werden  kann , ohne  nicht  entweder  die  ganze  Hand 
oder  den  grosssten  Tlieil  derselben  mit  in  die  Vagina  hin- 
einbringen zu  müssen,  es  sey  denn,  dass  das  Promontorium 
ungewöhnlich  nahe  stehe,  und  in  solch  einem  Falle  braucht 
man  gar  kein  Instrument  und  kann  der  Frau  allen  Schmerz 
ersparen.  Ferner  ist  nicht  zu  übersehen,  dass  das  präclse 
Eröffnen  der  fraglichen  Werkzeuge  grossen  Schwierigkei- 
ten unterliegt,  dass  man  oft,  selbst  mit  den  Besten  derselben, 
fünf,  sechs  und  mehrere  Versuche  machen  muss,  bis  end- 
lich die  Sache  nur  elnigermassen  genügend  ausfällt,  gar  nicht 
der  Thatsachezu  gedenken,  dass  manche  ganz  unbrauchbar, 
wie  z.  B.  der  J um  el  i nasche  und  der  Mart  in’ sehe  Pel- 
vlmensor,  oder  aber  nur  im  äussersten  Grade  schwer  zu 
handhaben  sind,  wie  der  Stein’sche  zusammengesetzte, 
wo  uns  die  Auswahl  des  richtigen  Armes  die  grösste  Mühe 
macht;  auch  ist  ausserdem  zu  beachten,  dass  die  höchste 
Schwierigkeit  in  der  Ausführung  einer  solchen  Beckenmessung 
der  allgemeineren  Anwendung  derselben  sehr  im  Wege  steht, 
dass  das  ganze  Manoeuvre  etwas  für  die  Frauen  sehr  ab- 
schreckendes bat  und  ihr  die  bedeutendsten  Schmerzen  er- 
regt, ohne  dass  sie  selbst  sich  durch  die  gewonnenen  Resultate 
für  die  ausgestandene  Anstrengung  nur  irgend  erträglich 
belohnt  wähnt;  dass  den  meisten  Arten  der  instrumenta- 
len Beckenmessung  der  Umstand  im  äussersten  Grade  ent- 
gegensteht, dass  bei  Geschlechtsorganen,  welche  noch  nicht 
durch  den  Geburtsact  sehr  merklich  vorbereitet  sind, 
das  ganze  Geschäft  unausführbar  ist,  will  man  anders  nicht 
die  Thelle  verletzen  oder  auf  nachtheilige  Weise  quetschen 
und  dehnen ; dass  dann,  wenn  irgend  ein  Kindestheil,  wel- 
cher sich  nicht  vollkommen  wegräumen  lässt,  den  Becken- 
eingang ausfüllt,  gar  kein  Resultat,  selbst  nicht  einmal  ein 
approximatives  zu  erlangen  ist ; und  endlich,  dass  sogar  bei 
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glücklicher  Constellatlon  aller  Umstände,  die  gefundenen 
Maasse  nie  haarscharf  die  wahren  Durchmesser  hezeiclmen, 
sondern  nur  dieselhen  bald  mehr  bald  weniger  genau  andeu- 
ten. Es  muss  sich  somit  der  Geburtshelfer,  gestehen,  mit  den 
vorhandenen  besseren  Beckenmessern  nichts  weiter,  nach 
allen  der  Frau  bereiteten  Qualen  oder  Unannehmlichkeiten, 
finden  zu  können,  als  ein  ungefähres  Maass,  er  muss 
sich  gestehen,  dass  für  die  mühsame  und  gar  oft  vergelilich 
versuchte  Ai-b eit,  selbst  im  glücklichen  Falle,  der  Lohn  ein 
zu  geringer  ist,  zumal  da  es  noch  andere  Mittel  und  Wege 
giebt,  auf  eine  unendlich  leichtere  und  schmerzlosere  Weise 
beinahe  dieselben  Ergebnisse  zu  erlangen.  Jede  wohlbegrün- 
dete Erfahrung  und  das  Zeugniss  der  besten  Renner  des  Fa- 
ches bestätigt,  was  wir  hier  sagen,  ja  es  liegt  selbst  darin  ein 
klarer  Beweis  der  Unvollkommenheit  der  Instrumentalbek- 
kenmessung,  dass  sogar  diejenigen,  die  an  ihre  Nothwen- 
digkeit  glauben,  dennoch  das  Bedürfniss  fühlen,  an  die  Stelle 
der  älteren  und,  wie  sie  sich  ausdrücken,  unbrauchbaren 
Instrumente  neue  zu  schaffen,  die  aber,  statt  vollkommener 
zu  scyn,  an  den  grössten  Gebrechen  leiden  und  v<m  de- 
nen sich  nichts  weiter  bemerken  lässt,  als  dass  sie,  während  sie 
eine  Unvollkommenheit  an  den  älteren  vermeiden  woll- 
ten und  zum  Theil  auch  wirklich  vermieden,  für  diese  eine, 
in  Menge  neue  schufen.  So  ging  es  dem  von  seiner  Er- 
finderin hochgepriesenen  Intro- Felvimeter , denn  derselbe 
ist  offenbar  weniger  brauchbar  und  unvollkommener  als 
z.  B.  Wigand ’s  Beckenmesser,  und  wenn  es  auch  eine 
glückliche  Idee  der  M™® . B o i v i n war , statt  beide  Arme 
des  Instrumentes  in  die  Mutterscheide  zu  bringen,  den  ei- 
nen in  den  Mastdarm,  den  andern  in  die  Vagina  zu  leiten, 
so  war  gerade  diese  die  Schöpferin  der  neuen  sehr  grossen 
Schwierigkeiten.  Nicht  anders  ist  es  mit  dem  Instrumente 

i)  Wir  unterschreiben,  nach  anderen  Versuchen,  denen  wir  beige- 
wohnt haben,  das  Urtheil  Men  de 's  (Gemeins.  Zeitschr.  f. 
Geburtsk.  Bd.VL  Heft  4.  p.  55 1 seq.)  in  Bezug  auf  die  Unsicherheit 
oder  besser  Unbrauchbarkeit  des  B o i v in'schen  Instrumen- 
tes, durch  dessen  Krönung  die  Königl.  Gesellschaft  der  me- 
dicinischen  Wissenschaften  zu  Bordeaux  sich  selbst  wahrlich 
keine  Krone  aufgesetzt  hat. 
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von  ColomI)at,  nnd  fi'ir  nn«;  ])cst(dit  niclit  dor  kleinste 
Z-vvcirel,  dass  auoli  der  nenesle  JVlvinieter,  jener  W' e 1 len- 
hergh’s  iichmlicli,  ii])er  ivelelien  nocli  keine  vSlimmen 
laut  'werden  konnten,  diirclians  kennen  Beilall  linden  ■werde. 

Nicht  so  ^anz  passt  das,  was  wir  liier  ühcr  die  inne- 
ren lleckenmcsser  gesagt  lialicn,  auf  die  äusseren,  und 
licsonders  passt  cs  nicht,  auf  den  Compas  cVepaisscur  von 
n a u d e 1 o e q iic.  Es  ist  dieses  Instrument  niclit  nur  unter 
allen  dieser  Art  das  hei  Aveltem  beste,  sondern  cs  liefert 
aucli  in  der  That,  unter  den  passenden  Verhältnissen,  ganz 
treflliche  Resultate.  Wir  kennen  auf  das  genaueste  alle 
gegen  dasselbe  gemaebte  Eiiiwürfc  und  wissen  sic  zu  wür- 
digen. Wir  wissen,  dass  man  gesagt  bat,  es  scy  1)  die  Basis 
des  TIeiligenbeines  bei  krankhaften,  namentlich  rbacliltiscbcn 
Recken  zuweilen  so  sehr  in  ihrer  Dicke  angcwacliscn , dass 
dadurch  das  gefundene  Aussenmaass  um  vieles  mehr  als 
3 Zoll  grösser  werde  wie  die  wahre  Conju^ata\  2)  cs  scy  die 
Stelle,  an  welche  ätisscrlicb  der  hintere  Arm  des  Instru- 
mentes angelegt  werde,  niclit  genau  der  Punkt,  durch  •wel- 
chen die  CoTiju^ata,  wenn  man  sie  in  ihrer  Richtung  ver- 
längern wollte,  gehen  würde,  ’)  auch  lasse  sich  diese  Stelle 
überhaupt  nicht  genau  aiiffindcn , da  sie  in  einem  jeden 
krankhaften  Becken,  wegen  der  jedesmal  abweichenden  In- 
clination,  eine  andere  seyn  müsse;  3)  es  sey  der  grössere 
oder  geringere  Fcttreiclitlium  der  Frauen  an  den  Par- 
thien,  wo  gemessen  wird,  Schuld,  dass  die  von  der  Coiiju- 
enta  externa  ahzuzichenden  3 Zoll  zur  Bestimmung  der  in- 

*•  ö 

neren  Conjugata  bald  etwas  zu  wenig,  bald  etwas  zu  viel 
seyen;  und  endlich  4)  cs  sey  unmöglich,  mit  dem  Instru- 
mente Geschwülste  oder  Anschwellungen , welche  sich  et- 
wa in  den  inneren  Räumen  des  Beckens  befinden  und 
diese  verengern,  zu  entdecken,  so  dass  sehr-  leicht  z.  B.  ein 
durch  Exostosen  unwegsam  gewordenes  und  zum  Kaiscr- 
schuitte  vollkommen  indicirendes  Becken  als  völlig  normal 
hei  der  Ausmessung  mit  dem  Compas  d'epaisseur  sich  zeigen 
könnte.  — Unter  diesen  Vorwürfen  hat  nur  der  erste 


O Vergk  Fr.  C.  Nacgele  das  weibliche  Becken  etc.  p.  iig.  120. 
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Gewicht;  die  übrigen  aber  sind  ohne  allen  Werth,  indem 
der  zweite  und  dritte  Punkt,  den  vielfältigsten  Erfabrun- 
gen  zufolge,  kaum  irgendwie  die  Beckenmessung  unrich- 
tig macht,  und  der  vierte  niemals  den  Geburtshelfer  irre- 
leiten kann,  wenn  er  nur  die  Hegel  befolgt,  die  sich  jedem 
vernünftigen  Manne  wohl  von  selbst  aiifdringt,  nehmlich, 
nach  einer  jeden  äusseren  Ausmessung  des  Beckens  auch 
unfehlbar  eine  innere  Untersuchung  vorzunehmen.  Der 
erste  Punkt  aber  enthält  eine  unläughare,  jedoch  nur  für 
gewisse  Fälle  unläughare,  Thatsache,  So  können  wir  ein 
rhachitisches  Becken  vorzeigen,  dessen  Conjugata^  oder  viel- 
mehr dessen  die  Conjugata  vertretender  Durchmesser,  kaum 
einen  halben  Zoll  misst , dessen  äussere  Conjugata  aber 
reichlich  6y2  Zoll  betrug,  und  ähnliche  Fälle  sind  mehrere 
bekannt,  allein  sie  ereignen  sich  hlos  in  den  höchsten 
Graden  rhachitischer  und  sogenannter  osteo- 
malacischerMisshildung,  in  den  geringeren  und  mitt- 
leren Graden  dagegen  kommen  sie  nie  vor.  Für  diese  letz- 
teren aber  gerade  ist  der  Compas  (Te'paisseur  wie  geschaf- 
fen, denn  nach  unseren  zahlreichen  Beobachtungen  können  wir 
versichern,  dass  das  Ba  u d e 1 o c q u e ’ sehe  Instrument  mit 
h ein’Ahe  untrüglicher  Gewissheit  jedes  Becken 
misst , dessen  Conjugata  nicht  unter  drei  Z oll 
hält.  Ist  die  Conjugata  kleiner  und  sehr  bedeutend  kleiner, 
so  werden  die  Resultate,  welche  der  Compas  d' epaisseur  liefert, 
ungewisse:  sie  können  wohl  richtig  seyn,  sind  es  aber  auch 
bäufi  g nicht,  und  besonders  nicht  hei  osteomalacischenBek- 
ken.  Trotz  dieses  Mangels  aber  bleibt  das  Werkzeug,  wie 
wir  sogleich  bei  der  Beantwortung  der  zweiten  von  uns 
aufgeworfenen  Frage  über  den  Nutzen  der  Beckenmessung 
sehen  werden,  ein  wahrhaft  unschätzbares. 

Dass  die  Beckenmessung  für  die  Ausübung  der  Ge- 
burtshülfe den  allerentschiedensten  Werth  habe,  ist  eine 
Thatsache,  die  keinem  Geburtshelfer  von  Einsiclit  und  Kennt- 
niss  unbekannt  bleiben  konnte  und,  die  durch  die  Geschichte 
des  Faches,  und  besonders  der  Indicationen  zu  den  schwierig- 
sten Hülfeleistungen,  hinreichend  bewährt  ist.  Niemand  kann 
daher  die  Beckenmessung  höher  schätzen,  Niemand  ihre 
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gewissenhafte  Anwendung  wärmer  empfehlen  als  wir,  den- 
noch weichen  unsere  Ansichten  von  diesem  Gegenstände  he- 
deutend  von  jenen  ah,  die  in  unseren  Tagen  Mode  gewor- 
den sind.  Wir  glauhen  nehmlich,  dass  die  grösste  Unvoll- 
kommenheit der  Beckenmessung  darin  liegt,  dass  sie  sich 
viel  zu  wenig  mit  der  Erforschung  der  Grösse  des  Rin- 
des beschäftigt  und , zumTheil  auch  , heschäftigen  kann, 
denn  alle  die  vorgeschlagenen  Instrumente  zur  Emhryome- 
trie  taugen  gar  nichts.  Was  nützt  aber  der  Praxis  die  al- 
lergenaueste Kenntniss  der  Dimensionen  des  Beckens,  wenn 
nicht  auch  zugleich  die  Grösse  des  Rindes,  namentlich 
aber,  des  Rindeskopfes,  und,  was  eben  so  wichtig  ist 
seine  Beschaffenheit  d.  h.  seine  Compressihilität,  der 
Zustand  der  Fontanellen,  die  muthmassliche  Dicke  und 
Rachgiehigkeit  der  Knochen  etc.  etc.  bekannt  ist.  Es  kann 
gar  leicht  geschehen , dass,  durch  die  Beschaffenheit  des 
Kopfes  allein,  die  Perforation  in  einem  Becken  nothwendig 
wird,  dessen  Durchmesser  kaum  eine  Indication  dazu  zu  ge- 
hen schienen,  und  es  kömmt  vor,  dass  in  Becker,  deren 
Dimensionen  solche  sind,  dass  man  sich  auf  die  l^erfora- 
tion  gefasst  machte,  die  Kleinheit  und  Nachgiebigkeit  des 
Vollreifen  Rindeskopfes  eine  mit  glücklichem  Erfolge  ge- 
krönte Zangengeburt  möglich  macht.  Aus  diesem  einfa- 
chen, nicht  zu  bestreitenden  Factum  folgt  aber  als  erwie- 
sene Wahrheit,  dass  l)die  Ausmessung  des  Beckens 
allein  niemals  zur  Stellung  einer  Indica- 

i)  Dass  wir  hier  nicht  die  äussersten  Grade  von  Bectenenge  ira 
Sinne  haben,  sieht  Jeder  ein.  Wenn  man  ein  Conjugata  von 
einem  Zoll  bei  einer  am  Ende  Schwangeren  findet,  so  reicht 
allerdings  dieses  Resultat  zur  Indication  völlig  hin  : der  Kai- 
serschnitt muss  gemacht  werden  und  lässt  sich  durch  nichts 
ersetzen.  Wir  denken  hier  nur  an  die  Grade  von  Bek- 
kenenge,  wo  noch  eine  Wahl  in  den  Operationen  bleibt, 
wo  über  Perforation,  Zangenoperation  , Wendung  und  künst- 
liche Frühgeburt  entschieden  werden  soll,  und  gerade  hier 
kann  der  Nutzen  der  Beckenmessung  in  ihrem  vollen  und 
hellsten  Lichte  erscheinen ^ auch  sind  nur  hier  Schwierigkei- 
ten, während  sie  in  den  erstereii  Beckenarten  durchaus  nicht 
vorhanden  sind.  — 

Kiliau’s  Handbuch.  ' Q 
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tion  ausreichen  könne,  und  dass  2)  seihst  die 
genauesteMaass  h es  t imm  un  g,  hei  welcher  die  Grösse 
der  Durchmesser  des  Beckens  his  auf  das  Haar  genau  aus- 
gemittelt  worden  ist,  dieser  ihrer  äussersten  Pünkt- 
lichkeitwegen ehen  keinen  sonderlichen  Vor- 
zug ha  he,  weil  dadurch  noch  immer  nicht,  was  Haupt- 
sache mit  ist,  die  Grösse  des  Körpers,  welcher  hindurcli- 
gehen  soll,  erforscht  ist.  So  lange  also  dieser  letztere  hoch- 
wichtige Theil  der  Aufgabe  nicht  gelöst  werden  kann, 
kann  uns  auch  nichts  Ausserordentliches  daran  liegen,  nach 
einer  his  auf  den  Strich  genauen  Beckenmessung  zu  ja- 
gen. Abgesehen  also  davon,  dass  sie  mit  den  vorräthigen 
Apparaten  gar  nicht  einmal  zu  erzielen  ist,  würden  wir  ein 
Beckenmessendes  Instrument  nur  dann  billigen  , wenn  seine 
Anwendung  hei  Erreichung  der  sichersten  Resultate  völlig 
s.chmerzlos seyn  könnte  ; denn  nur  dann  würde  es  zuweilen 
einen  Vorzug  vor  den  messenden  Fingern  oder  der  Hand 
des  Geburtshelfers  haben,  und  nur  dann  würde  es  uns  in  so 
fern  willkommen  seyn,  als  es  stets  unser  Wunsch  seyn  muss, 
in  allem  was  wir  thun,  den  möglichsten  Grad  von  Vollkom- 
menheit zu  erreichen.  — Für  die  Ausübung  unseres  Fa- 
ches aber  wird  ein  solches  Instrument  nicht  leicht  ein  wirk- 
liches Bedürfniss  werden,  und  wir  können  uns  sehr  wohl 
damit  begnügen,  wenn  wir  Mittel  haben,  das  lebende  Bek- 
ken  mit  ziemlich  er  Gewissheit  d.  h.  his  auf  2 his  3 Linien 
genau  auszumessen.  Es  ist  eine  solche  Messung  hinrei- 
chend, und  an  dem  glücklichen  oder  unglücklichen  Aus- 
gange eines  Gehurtsgeschäftes  hat  auch  wahrlich  nie  der 
Umstand  Schuld,  dass  ein  Becken,  welches  eine  Conjugata 
von  3 Zoll  und  2 — 3 Linien  hatte,  für  ein  solches  gelial-  * 
ten  wurde,  welches  einen  geraden  Durchmesser  von  3 Zoll 
habe.  Wir  beklagen  laut  den  Geburtshelfer,  der  es  für  ein 
Bedürfniss  hält,  die  Durchmesser  his  auf  die  Linie  ge- 
nau zu  kennen  und  der  seine  Indicationen  wechselt,  so  wie 
die  Conjugata  um  eine  einzige  Linie  grösser  ist  oder  um 
so  viel  ahnimmt.  Wir  haben  aber  nahmhafte  Geburtshel- 
fer in  diesen  äussersten  Irrthum  fallen  und  von  Anzeigen 
für  eine  Conjugata  von  2 Zoll  6 L.,  2 Z.  7 L.,  2 Z.  8 L.  etc.  ctc. 
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sprechen  und  schreiben  sehen.  Viel  Edleres  und  Wichti- 
geres als  eine  solche  kleinliche  Linienjagd  ziemt  dem  Ge- 
burtshelfer, und  wer  an  solchen  Dingen  klebt,  hat  für  Bes- 
seres keinen  Sinn.  Der  Geburtshelfer  soll  den  ganzen  Raum 
des  Beckens , nicht  etwa  nur  einen  einzelnen  Durchmesser 
darin,  mit  künstlerischem  Sinne  zu  schätzen  verstehn,  und 
soll  zugleich  auch  im  Stande  seyn , aus  der  Grösse  dieses 
oder  jenes  fühlbaren  Rindesth eiles  auf  die  Gesammtentwi- 
ckelung  desselben  mit  vieler  Bestimmtheit  zu  schliessen  und 
soll  nach  diesen  beiden  Ergebnissen  seine  Handlungsweise 
einrichten.  Es  soll  ihn  dabei  keine  kleinlich- sclavische 
Ang^t  vor  ein  Paar  Linien  mehr  oder  weniger  von  seinem 
Entschlüsse  ableiten  oder  ihn  wankend  machen,  sondern 
die  treue  und  geistige  Aulfassung  des  ganzen  Geburtsge- 
schäftes in  seiner  mechanischen  und  dynamischen  Seite 
muss  ihn  führen,  und  sie  kann  es  mit  hoher  Bestimmtheit 
thun.  Freilich  ist  dies  eine  schwierige  Aufgabe  und  bei 
weitem  nicht  Jedermanns  Sache,  freilich  kann  man  zu  solch 
einer  Aulfassung  eines  Geburtsfalles  die  Regeln  nicht  aus  ei- 
nem Hebammenbuche  oder  einem  geburtshüllllchen  Compen- 
dlum  auswendig  lernen,  freilich  gehört  hierzu  Erfahrung 
und  viele  Uebung,  — allein  es  ist  einmal  nicht  anders  und 
wird  nie  anders  werden,  selbst  wenn  die  trefflichsten  Pel- 
vlmensoren  und  Embryometer  erfunden  werden  würden. 
Bewaffnet  damit  nur  die  Hand  geistleerer  Geburtshelfer 
und  seht,  ob  bessere  Indicationen  zum  Vorschein  kommen! 
Schlechter  würde  es  dann  wahrlich  ganz  gewiss  werden, 
denn  es  würde  immer  noch  Schriftsteller  geben,  die,  so 
wie  die  jetzigen,  sagen  würden,  bei  S^yiiZoll  Conjiigata  darf 
die  Zange , bei  3 Zoll  das  Perforatorium  gebraucht  wer- 
den und  die  Leute,  die  jetzt  noch  wegen  der  Unvollkom- 
menheit der  Instrumente  und  ihrer  Hände  Zweifel  in  sich 
setzen  und  deshalb  sich  doch  noch  zuweilen  nach  besse- 
rem Rathe  umsehen , würden  dann  auf  ihr  mathematisches 
Excmpel,  wenn  sie  es  gelöst  haben,  pochen  und  noch 
grösseren  Schaden  stiften,  als  jetzt.  — 

Zu  Messungen  aber,  wie  wir  sie  verlangen,  d.  h.  zu  einer 
lebendigen  Anschauung  des  ganzen  räumlichen  Verhältnis- 
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ses  zwisclien  Becken  und  vordcgcndem  KindestkcUc  wird 
man  nie  braucliBare  Instrumente  finden,  da  die  unerläss- 
llclien  Anforderungen,  welclie  dadurcli  gestellt  werden,  für 
ein  Instrument  viel  zu  Ledeiitend  sind.  Die  Hand  des  Ge- 
bnrtsbelfers  allein  und  das  Gefühl  in  seinen  Fingerspitzen 
vermögen  es  diese  gefährliche  Aiifgahe  zu  lösen.  Manches 
lässt  sich  wohl  auch  gegen  den  Gebrauch  der  Digital-  und 
Manuaiheckenmessnng  einwenden,  doch  ist  eben  dies  noch 
kein  Beweis  ihrer  Unbrauchbarkeit,  denn  gegen  die  besten 
Methoden  lassen  sich  Einwürfe  machen.  — Walir  ist  es, 
dass  zuweilen  die  Handbeckenmessung  eben  so  wie  die  in- 
strumentale schmerzhaft  ist,  dagegen  aber  ist  es  die 
Fingerbeckenmessung  gar  nicht  oder  nur  im  geringen  Gra- 
de und  wenn  sie  auch  wirklich  schmerzvoll  wäre,  so  kann 
sie  unmöglich  es  in  dem  Maasse  seyn , wie  die  innere  In- 
strumentalbeckenmessung es  immer  ist,  da  hier  Hand  und 
Instrument  zugleich  in  der  Vagina  operiren  müssen.  Wahr 
ist  es  ferner,  dass  zur  Erlernung  der  Messung  mit  Finger 
und  Hand  die  grösste  Uebung  gehört,  doch  wird  sie 
hier  lange  nicht  in  der  Ausdehnung  erfordert,  wie  bei  der 
Messung  mit  Werkzeugen,  und  wahr  ist  es  endlich,  dass 
mit  Finger  und  Hand  gewöhnlich  nur  ein  approximati- 
ves Maass  gefunden  werden  kann,  doch  ist  dieser  grösste 
und  scheinl)ar  gegründetste  Einwurf  bei  genauerer  Prü- 
fung wirklich  nur  schelnhar,  denn  1)  erreicht  man  auch 
mit  den  Instrumenten  kein  anderes,  als  ein  approximatives 
Resultat,  und  auf  ein  Schwanken  von  1 bis  2 Linien  muss 
man  sich  selbst  in  den  allerglücklichsten  Fällen  gefasst  ma- 
chen, und  2)  ist  es  nicht  erforderlich.  Ja  sogar  nicht  ein- 
mal nützlich,  die  Conjugata  bis  auf  die  Linie  genau  zu 
kennen  , sondern  es  reicht  auf  das  allervollständigste  hin, 
wenn  wir  sie  auf  2 höchstens  3 Linien  genau  zu  bestim- 
men im  Stande  sind , es  reicht  hin,  wenn  in  einem  gege- 
benen Falle  wir  von  ihr  z.  B.  sagen  können,  sie  sey  3 höch-* 
stens  3*/4  Zoll  gross  u.  s.  w.  Zu  solch  einer  Genauigkeit 
in  der  Messung  lässt  sich  aber  die  Hand  des  Geburtshel- 
fers gar  wohl  gewöhnen  und  namentlich  werden  die  Be- 
stimmungen in  den  höheren  und  höchsten  Graden  der 
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Bcckenciige  l>elmilie  mit  noch  grösserer  Präcision  möglich 
scyn  , wogegen  es  nicht  in  Abrede  gestellt  wei  den  kann, 
dass  hei  den  geringeren  Verengerungen  des  Beckens  das 
Geschäft  ein  viel  schwierigeres  in  jeder  Beziehung  ist,  wie 
man  dies  besonders  bei  Conjugaten  von  mehr  als  3 Zoll 
sieht.  Die  genauere  Erkenntniss  solcher  Becken  aber  ist 
gerade  von  dem  äussersten  Belange,  damit  man  nicht  in 
Versuchung  komme,  was  leicht  geschehen  könnte,  die  etwa 
vorkommenden  Störungen  im  meclianischen  Antheile  des 
Geburtsgeschäftes  einem  höherem  als^dem  wirklich  vorhan- 
denen Grade  von  Beckenenge  zuzuschreiben  und  nacli  die- 
sem seine  Prognose  und  seine  Hülfsmittel  einzurichten. 
Bei  solchen  geringeren  Goarctationen  des  Beckens  jedoch, 
kommt  uns  der  Baudelocqu  e’sche  Compas  d'epaisseur^  der 
gerade  hier  trefflich  misst,  auf  das  erwünschteste  zu  statten, 
und  füllt  gänzlich  die  Lücke  aus,  welche  die  Chiropelvinietrie 
in  diesem  Falle  lässt.  — 

Dass,  ausser  allem  bisher  Angeführten,  der  Hand  des 
erfahrenen  und  gebildeten  Geburtshelfers  noch  der  un- 
berechenbar grosse  Vorzug  zuzusclireiben  ist,  im  Stande 
zu  seyn , nicht  nur  die  Grös.se  einzelner  Durchmesser, 
sondern  das  ganze  Bild  des  Beckens  und  seiner  ein- 
zelnen Regionen,  was  das  wichtigste  ist,  aufzufassen  und 
den  Umfang  und  die  Beschaffenheit  des  vorliegenden 
Kindestheiles  zu  beurtheilen , wird  kein  Erfahrener  in  Ab- 
rede stellen,  und  eben  deswegen  den  entschiedensten  Vor- 
zug der  Hand  und  der  Finger  vor  allen  erfundenen  und 
noch  zu  erfindenden  Instrumenten  keinen  Augenblick  ver- 
kennen. Ausgerüstet  mit  einer  im  Beckenmessen  und  Be- 
fühlen der  Kindestheile  wohlgeübten  Hand  und  mit  einem 
mit  richtiger  Scale  versehenen  Compas  d'epaisseur  wird  es 
demnach  dem  Geburtshelfer  möglich  seyn , die  Umstände 
mögen  geboten  werden,  wie  sie  wollen,  völlig  genügend 
eine  Aufgabe  zu  erfüllen , zu  deren  Lösung  unnöthige  In- 
strumente in  Masse  erfunden  worden  sind. 
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III. 

Die  technische  Behandlung  der  vierten 
und  fünften  Geburtsperiode. 

{Adviiniculci  obstetricia  in  partu  ipso  infantis 
et  placentae  adhibenda^ 
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Schehmel , Car,  Lud,  Phil,  De  novissima  aeque  au 
praestantissima  , ad  promouendum  partum  naturalem^  e/i- 
cheiresi.  Marh,  Hass,^  *79^.  8. 

Wigand,  J.  H.  Die  Gehurt  des  Menschen  etc.  Thl.  II. 

Ausser  diesen  Schriften  sind  noch  sämmtliche  gehurts- 
hülfliche  Handbücher,  ganz  vorzüglich  aber  jene  von  Pu- 
zos,  Smellie,  Plenk,  Röderer,  Stein  d.  Aelt. , 
Fried,  Baudeloeque,  Osiander,  Burns,  IXae- 
g e 1 e etc.  nachzuschlagen. 

Wir  hoffen  den  Tadel  keines  billigen  Lesers  dafür  zu 
verdienen,  dass  "wir  unter  die  gebiirtshülflichen  Operatio- 
nen auch  die  Anleitung  zum  kunstgemässen  Beistände  wah- 
rend der  vierten  und  fünften  Geburtsperiode  aufgenommen 
haben.  Wohl  ist  dies  bis  jetzt  nicht  allgemeine  Sitte  gewesen, 
doch  meinen  wir,  dass  die  Sitte,  wie  es  uns  allen  nur  zu  be- 
kannt ist,  nicht  immer  das  Beste  will.  Niemand  billiget  es 
weniger  als  wir,  dass  gebildete  Aerzte  und  Geliurtsb elfer 
sich  ein  Geschäft  daraus  machen,  den  Hebammen,  denen 
für  die  Lasten  ihres  beschwerdenvollen  Geschäftes  eine  Be- 
lohnung wohl  zu  gönnen  ist,  das  Brod  vor  dem  Munde 
wegzunehmen,  und  dass  sie  in  den  Häusern  der  Wohlha- 
benden, wohin  sie  sich  allein  drängen,  indem  an  dem 
Armen  ihnen,  begreiflicher  Weise,  nichts  liegt,  Hebammen- 
geschäfte, mit  Verläugnung  alles  besseren  Gefühles,  aiis- 
üben;  Niemand  kennt  weniger  das  Wahre  in  Schriften, 
wüe  in  der  bekannten  Weidmann’schen  an  als  wir; 
und  Niemand  ist  inniger  davon  überzeugt,  wie  eben  da- 
durch, dass  Geburtshelfer  sich  dazu  hergeben,  normale  Ge- 
burten, nicht  Ausnahmsweise,  sondern  an  allen  Orten  wo 
bezahlt  wird , vorüberzuführen , die  Hebammenkunst 
immer  mehr  und  mehr  in  schlechte  Hände  kommt,  denn 
kein  Weib  von  Talent  wird  einen  Beruf  erwählen,  der  sie 
vorzugsweise  nur  auf  die  Klasse  der  Armen  anweist  und 
bei  welchem  die  Aussicht  auf  Verdienst  so  sehr  benommen 
ist:  dagegen  aber  leben  wir  der  Meinung,  dass  es  des  Ge- 

i)  Weidmann,  J.  P.  De  ofiicio  arlis  obslelrkiac  coucedeudo 
5olis  viris.  Mngunt.  i8o4-  4- 
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burtsbelfers  Pflicht  ist,  auf  das  genaueste  nicht  nur  die 
Gegenstände,  weiche  hier  zur  Sprache  kommen  sollen,  zu 
kennen,  sondern  sie  auch  praktisch  mit  möglichster  Voll- 
kommenheit ausühen  zu  können , um  der  Hebamme  als 
Muster  zu  dienen,  nicht  aber,  wie  es  gewöhnlich  in  die- 
sem Punkte  geschieht,  ihr  naehzustehen.  Unter  seiner 
Würde  wäre  es , in  diesen  Dingen  ungeschiekt  zu  seyn, 
nicht  aber,  sich  darin  die  äiisserste  Fertigkeit  erworben  zu 
liahen,  denn  wenn  auch  hier  keine  Kunsthandgriffe 
zum  Helfen  in  der  Noth,  sondern  nur  zum  Schützen 
hei  natürlichem  Gehurtshergange  gelehrt  werden  sollen, 
so  bleiben  diese  eben  so  gut  Runsthandgrilfe  wie  jene,  und 
sie  dürfen  in  der  Lehre  der  g e b ii  r t s h ü 1 fl  i c h e n Ope- 
rationen eben  so  wenig  fehlen,  als  in  der  Reihe  der  chi- 
rurgischen die  Venaeseciion.  — Wir  kennen  treffliche 
Wundärzte,  die  nicht  zur  Ader  zu  lassen  verstehen,  wir 
kennen  ganz  ausgezeichnete  Geburtshelfer,  die  sich  bei  ei- 
nem normalen  Gehurtsgeschäfte  sehr  ungeschickt  beneh- 
men: beides  ist  gleich  Unrecht!  Mögen  diese  Zeilen  dazu 
beitragen,  dass  wenigstens  der  eine  Theil  des  Unrechtes 
seltener  als  bisher  begangen  werde!  — 

Den  mächtigsten  Einfluss  haben  die  Fortschritte  der 
gehurtshülflichen  Disciplinen  auf  eine  angemessene  und 
glüekliehere  Behandlung  des  ganzen  Gehurtsgeschäftes  . und 
insbesondere  der  beiden  letzten  Perioden  desselben  ausge- 
übt. Verseil  wunden  sind  die  schreckenerregenden  Geburts- 
lager, verschwunden  die  zum  Theil  rollen,  zum  Theil  schmu- 
tzigen Handgriffe  zum  Schutze  des  Dammes,  vereinfacht  das 
ganze  Benehmen  bei  der  Entwickelung  des  Kindes  und  der 
Vachgeburt  und  geläutert  alle  Vorschriften,  deren  Befol- 
gung der  Kreissenden  selbst  obliegt.  In  vielen  Punkten, 
wo  sonst  die  Gelnirtshelfer  in  geschäftiger  Eile  und  Unge- 
duld helfen  zu  müssen  glaubten,  bleiben  wir  ruhige 
Zuschauer,  und  da  wo  jene  oft  die  geräusehvollste  Thätig- 
keit  entwickelten,  verharren  wii'  in  stiller  Haltung  und  kein 
anderer  Gedanke  beschäftiget  uns,  als,  der,  dass  so  lange  die 
Fimctioii  des  Gebärens  eine  noinnale  bleibt,  wir  ein  anderes 
Geschäft  durchaus  nicht  haben,  als  von  MiiUer  und  Xviud 
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S ch ä dl i eil e s abzuhalten  und  Mutter  und  Kind  naeh 
Kräften  zu  s c li  ü t z e n.  — 

Den  GeLurtslielfern  Englands  verdanken  Avir  vor  allem  jene 
heilsamen  Reformen  in  der  Leitung  des  Gehurtsgeschäftes,  und 
wenn  auch,  Avie  wir  später  sehen  werden,  mancher  Fachgenosse 
in  Frankreich  und  Deutschland  diesen  und  jenen  Missbrauch 
ahscliaffen  half,  so  zeigte  sich  dennoch  nirgends  ein  so  heil- 
samer Einfluss  auf  das  Ganze  A^ie  dort,  und  nirgends 
fanden  die  besseren  Prinzipien  eine  so  allgemeine  Aner- 
kennung wie  eben  da.  Der  ehrwürdige  Bo  er  verpflanzte 
die  Methode  der  Engländer  nach  Deutschland  und  mit  ihr 
auch  manches  Gebrechen  , manches  Unvollkommene  und 
Uehertriebene  derselben,  denn  Vollkommenes  wird  uns 
nirgends  geboten.  Unglückliche  Erfahrungen  der  unange- 
nehmsten Art  Hessen  jedoch  Boer,  den  Mann  der  Wahr- 
heit und  Einfachheit,  gar  bald  die  Mängel  erkennen  und 
er  selbst  legte  die  erste  Hand  zu  ihrer  Vertilgung  an.  Prunk- 
los aber  treu  leitete  er  seine  zahlreichen  Verehrer  durch 
Schrift  und  Wort  zur  naturgemässeren  Behandlung  des  Ge- 
burtsgeschäftes an  und  verbreitete  die  heilsamsten  Lehren  über 
Deutschland,  ja  über  Europa,  denn  seine  dankbaren  Schüler 
leben  überall  und  verkünden  gern  und  laut  des  Meisters  Lob, 
dessen  Ruhm  fortdauern  wird,  wenn  seine  Asche  spurlos  ver- 
schwunden ist  und  zu  keiner  Zeit  wird  B o e r einen  Nachfolger 
im  Lehramte  brauchen,  um  sein  Andenken  wach  zu  erhalten 
Der  heilsame  Anstoss,  den  die  Wiener  Schule  gegeben, 
Avirkte  belebend  fort  und  führte  die  Geburtshelfer  auf  der 
betretenen  Bahn  immer  mehr  und  mehr  dem  erwünschte- 
sten Ziele  entgegen.  Was  auf  diesem  Pfade  geleistet  Avor- 
den,  Avelche  Früchte  gereift  sind,  sollen  die  folgenden  Sei- 
ten berühren , in  denen  wir  einzeln  die  Punkte , auf  wel- 
che es  hier  ankommt,  abzubandeln  gedenken,  bemerkend 
jedoch,  dass,  indem  wir  in  den  ersten  Abtheilung  das  all- 
gemein Gültige  der  Regeln  aufzustellen  beabsichtigen,  Avir 
dabei  stets  eine  in  einer  regelmässigen  Stellung  verlaufende 
S ch  ä d e 1 1 a g e (z.  B eine  sogenannte  erste  oder  zweite  Hin- 
te rhauptslage)  vor  Augen  haben.  Das  Specielle  werden  Avir 
spater  darauf  folgen  lassen. 
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Abtheilung  1 . 

Von  dem  Lagei*  und  den  Lagen  der  Kreissenden. 
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inventae  descriptionem  etc.  Gottg,  1796.  8.  c.tab,  aen. 


Wigand,  J.  H.  Ueber  die  Geburtsstühle  und  Geburtsla- 


ger. Hamburg,  1806.  8.  Mit  Rupf. 

Wildberg,  C.  F.  L.  Ueber  die  Nothwendigkeit  der  Be- 
rücksichtigung der  Neigung  des  Beckens  zur  jedesmaligen 


Bestimmung  der  angemessensten  Lage  der  Gebärenden. 


Leipzig,  1827.  4. 


Während  bei  einer  gesunden  Kreissenden  es  in  den 
beiden  ersten  Geburtsperioden  eine  durchaus  gleichgültige 
Sache  ist,  ob  sie  geht,  steht,  sitzt  oder  liegt  und  man  hier 
ganz  ihrem  eigenen  W^illen  sie  überlassen  kann,  ist  es  eine 
unerlässliche  Pflicht  des  Geburtshelfers,  nicht  dieselbe  Nach- 
giebigkeit in  der  dritten  Gebiirtsperiode,  wo  die  Wehen  zu 
verarbeiten  sind,  und  noch  viel  weniger  in  der  vierten  und 
fünften  Periode  zu  zeigen.  Von  jeher  hat  man  zwar  das 
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Ledürfiiiss  gefülilt,  in  diesem  Zeiträume  des  Geburtsgescliäf- 
tes,  das  Weib  in  eine  sicbere  Lage  zu  bringen  und  ihr  in 
derselben  alle  möglichen  Erleichterungen,  Bequemlichkei- 
ten und  Schutzmittel  zu  verschaffen , deren  sie  in  diesem 
bedrängtesten  Augenblicke  ihres  Lehens  so  sehr  bedürftig  ist, 
allein  der  grösstentheils  gute  und  nicht  genug  zu  lohende 
Wille  der  Geburtshelfer  hat  leider  dieselben  nur  allzulmu- 
fig  von  dem  wahren  Pfade  ab  und  auf  die  bedeutendsten 
Irrwege  hingeführt,  auf  Irrwege,  wo  am  Ende  vor  lauter 
Wunsch  zu  helfen  und  zu  nützen,  das  Helfen  und  Nützen 
ganz  in  Vergessenheit  gerieth.  Das,  was  durch  die  ein-  v 
fachsten  Mittel  sicher  und  leieht  zu  erreichen  war,  suchte 
man  durch  die  zusammengesetztesten  Mechanismen,  durch 
die  erzwungensten  Haltungen  des  Körpers  der  Kreissenden 
zu  erzielen  und  es  waren  Jahrhunderte,  es  waren  die 
rüstigsten  Kräfte  der  trefflichsten  Geburtshelfer  dazu  er- 
forderlich, um  uns  zu  lehren,  dass  das  gewöhnliche  Bett 
das  allerbeste  Gehurtslager  sey.  So  irren  wir  gar  häufig 
auf  lahyrinthischen  Wegen  und  in  fremden  unwirthlichen 
Regionen  umher,  um  das  zu  suchen,  was  uns  in  grosser 
Vollkommenheit  das  eigene  Haus  bietet! 

Dass  die  Zahl  der  künstlichen  Gebiirtslager  von  den 
Zeiten  des  P h a r a o n an,  der,  wie  wir  aus  dem  2ten  Buch 
Mosis,  Cap.  1,  16.  ersehen,  den  Geburtsstuhl  wohl  kannte, 
eine  überaus  bedeutende  geworden  ist,  beweist  die  ange- 
führte Literatur  hinlänglich,  und  wenn  es  auch  hier  nicht 
an  dem  Orte  ist,  geschichtlich  nach  zu  weisen,  wie  nach  und 
nach  Stühle,  Tische,  Bänke  und  Betten  zu  Gehurtsstellen 
auf  das  künstlichste  hergerichtet  worden  sind,  so  wird  es 
doch  nicht  unwillkommen  seyn,  eine  gedrängte  Ueber- 
sicht  der  wichtigsten  und  bekanntesten  zu  erhalten. 

1 ) G e b u r t s s t ü h 1 e. 

Von:  Rösslin,  Ru  eff,  Ryff,  der  Barbara  Wied- 
mann in,  van  Hoorn,  Heister,  Welsch,  Herhi- 
n i a u X {lit  de  misere) , Schütz,  Völter,  Arnaud,  De- 
V e n t e r , Fried,  T h e b e s i u s ( Kreissstuhl) , S t e i d e 1 e 
Stark,  Schmidt,  Hagen  (Hebammenstuhl},  Unver- 


142 


Lager  und  Lagen  der  Kreissenden. 


zagt,  Osiander,  v.  Eckardt,  Wigand,  White, 
V.  Siehold,  Heinsse,  May,  Senff,  Michaelis,  der 
Neu  wieder  Stuhl,  U h t h o f f und  T h o m s. 

2)  Gehurtsbetten. 

M e s n a r d ( Feldbett ) , Scipio  Mercurio  ( lectus  impe- 
rialis^ , Sermon,  de  la  Motte,  Schlicht,  Unger 
(französisches  u.  Wiener  Bett),  Welsch,  Pyl,  Jlöderer, 
Stein,  Meckel,  Henkel,  Thehesius,  W agier,  Ha- 
gen, Lau  th,  Fried,  Reuss,  V.  Siehold,  Sclimit- 
son,  Weidmann,  Mende,  Niemeyer  und  R i 1 i a m 

, 3)  Gehurtsstuhlhetten. 

yan  Solingen,  Justin  a Sieg  mundin,  Stein, 
Reuss,  Fielitz,  Thaden,  Wigand,  Faust,  Bi- 
g e s c h i. 

4}  Gehurtstische. 

Hunter,  Lowder,  Baudelocque,  Nissen. 
Auch  von  Grafels  Operationstisch. 

5)  Geburtskissen. 

Car  US,  V.  Siehold. 

Weit  entfernt  behaupten  zu  wollen,  dass  nicht  unter  den 
angeführten  Geräthschaften  solche,  wenn  auch  nur  sehr  we- 
nige, sind,  welche  auf  genügende  Weise  ihrem  Endzwecke 
entsprechen  und  welche  eine  ehrenvolle  Ausnahme  von  der 
grossen  Menge  gänzlich  unbrauchbarer  machen,  können  wir 
doch  nicht  umhin , wenn  ein  allgemeines  Urtheil  über  die 
Nothwendigkeit  künstlicher  Gehurtslager  gefordert  wird, 
dieses  dahin  ahzugeben,  dass  keines  derselben  zum  glückli- 
chen Vorüh erführen  des  Gehurts2;eschäftes  im  eerinasten 
noth wendig  ist  und  dass  sie  mithin  alle  ohne  Ausnah- 
me vollkommen  entbehrlich,  sehr  viele  aber  ge- 
radezu schädlich  sind.  Ganz  anders  aber  werden  wir 
urtheilen,  wenn  man  die  Frage  an  uns  stellt,  oh  sie  auch 
alle  zu  verbannen  sind  und  oh  nicht  das  eine  oder  das  an- 
dere unter  passenden  Umständen  empfohlen,  ja  sogar 
dringend  empfohlen  zu  werden  verdient.  — 
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Namentlich  meinen  wir,  dass  ein  gut  eingerichtetes 
künstliches  Geburtsbett  in  keiner  gehurtshülflichen 
Leliranstalt,  in  keinem  gehurtshülflichen  Institute  fehlen 
sollte.  Wenn  es  auch,  wie  wir  später  sehen  werden,  kei- 
nem Zweifel  unterliegt , dass  das  einfache  Bett  allen , auch 
den  besten  künstlichen  Geburtsbetten  vorzuzieben  ist , so 
bezieht  sich  dieses  hanptsächlich  auf  die  Privatpraxis,  nicht 
aber  auf  die  klinische  oder  die  Spitalpraxis.  Die  Verhält- 
nisse sind  hier  sehr  verschiedene:  während  wir  uns  dort  in 
der  Regel  auf  das  Genügendste  und  auf  das  beschrän- 
ken, was  in  seinen  Formen  möglichst  einfach  und  gefällig, 
in  seinem  Preise  dabei  nicht  zu  hoch  ist  , haben  wir  hier 
ganz  andere  Rücksichten  zu  erfüllen.  Wir  brauchen  hier 
das  Vollendetste,  und  berücksichtigen  bei  einer  Vorrich- 
tung , wenn  sie  die  vollkommnere  ist,  nicht  den  Preis  , da 
ihr  Gebrauch  nicht  für  einen  Fall,  sondern  für  mehrere 
berechnet  ist,  und  da  solche  Apparate  gerade  dadurch  den 
Instituten  wohlfeiler  erscheinen,  als  die  anderen,  die  bei 
jedem  neuen  Kranken  gewechselt  werden  müssen.  So  z.  B. 
können  einzelne  Maschinen  und  Bandagen  für  Beinbrüche 
zum  klinischen  und  Hospitalgebrauch  ganz  vortrefQlIch  seyn, 
während  wir  sie  in  der  Privatpraxis  verwerfen,  müssen. 
Dass  aber  der  Schüler  in  der  Anwendung  jener  einfachen 
Vorrichtungen  nicht  unerfahren  bleibe,  bleibt  die  Sorge 
des  klinischen  Lehrers,  der  als  solcher  die  Pflicht  hat, 
sich  nicht  an  eine  Rurmethode  streng  zu  binden,  sondern 
mehrere  in  ihren  Erfolgen  seine  Kliniker  beobachten 
zu  lassen.  Eben  so  soll  der  klinische  Geburtshelfer  nicht 
immer  auf  künstlichen  Lagern  die  Geburten  vorübergehen 
lassen,  er  soll  nicht  immer  die  Rreissenden  in  einer  be- 
stimmten Lage,  z.  B.  auf  dem  Rücken,  sondern  auch  in 
einer  anderen,  und  zwar  in  einer  Seitenlage  entbinden: 
vorzugsweise  jedoch  meinen  wir,  sollten  die  Geburten  auf 
dem  vorsichtig  gewählten  künstlichen  Lager  vollendet  wer- 
den , indem  auf  einem  solchen , wenn  seine  Einrichtung 
eine  gute^ist,  der  doppelte  Vortheil  erwächst,  1)  dass  der 
Schüler  besser  sehen  kann,  als  wenn  in  einem  gewöhn- 
lichen Bette  entbunden  wird,  und  2)  dass  er  auch  wegen 
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der  fixirteren  Lage  der  Kreissenden  die  Handgriffe  zum 
Unterstützen  des  Dammes  , zum  Empfange  des  Kindes  etc. 
vollkommener  erlernen  kann,  als  auf  die  andere  Weise. 
Auch  sieht  wohl  jeder  ein,  dass  der  grosse  Vortheil  niclit 
zu  übersehen  ist,  dass  auf  solch  einem  Lager  jede  allenfalls 
vorkommende  Operation , ohne  weitläufige  anderweitige 
Vorhcreitungen  eines  besonderen  Bettes  u.  dgl.  vorgenom- 
men werden  kann,  und  dass  es  für  das  Institut  ein  j)ecu- 
niärer  Vortlieil  ist,  die  Rreissenden  niclit  in  einem  jeden 
beliebigen  Bette  der  Anstalt  niederkommen  zu  lassen , wo- 
durch nach  und  nach  alle  Betten  gefährdet  werden  wür- 
den, sondern  hierzu  ein  einziges,  dauerhaftes  und  zweck- 
mässig vorgerichtetes  zu  wählen.  Wir  würden  für  In- 
stitute dem  Bette  nach  Siebold’s  oder  dem  nach  un- 
serer Angabe  eingerichteten,  welches  ein  höclist  einfaches  ist, 
den  Vorzug  geben.  — > 

Eben  so  meinen  wir,  wie  gross  auch  das  Verhrechen 
eine  solche  Ansicht  zu  äussern,  seyn  mag,  dass  man  zweck- 
mässig construirte  G e b u r t s s t ü h 1 e nicht  ganz  aus  der 
Praxis  drängen  sollte,  und  wir  legen  Werth  darauf,  diese 
unsere  Ueherzeugung  ausgesprochen  zu  haben.  Dass  da,' 
wo  Betten  zu  haben  sind,  von  keinen  Stühlen  die  Hede 
seyn  darf,  versteht  sich  wohl  von  selbst,  dort  aber,  wo 
man  kein  Bett  haben  kann,  was  ist  da  zu  thun  ? 
Will  man  uns  einwenden,  dass  solch  ein  Mangel  in  Detitsch- 
land  nicht  leicht  Vorkommen  könnte,  so  kann  wohl  jeder 
Gehurtshelfer,  jede  Hebamme  auf  dem  Lande  diesen  Ein- 
spruch wicderlegen.  Diese  wissen  am  besten,  wie  unglaub- 
lich häufig  cs  ist,  Haushaltungen  zu  finden,  in  denen  von; 
einer  Bettstelle,  einem  erträglichen  Strohsacke,  u.  dgl.  gar; 
nicht  die  Bede  ist,  und  wir  selbst  wollen  uns  anheischig 
machen,  in  der  blühenden  Universitätsstadt,  in  welcher, 
diese  Blätter  verfasst  sind,  gar  manche  Familie  aufzii- 
finden,  deren  Schlafgeräthe  in  einem  auf  platter  Erde  lie-> 
genden  Haufen  Lumpen  oder  auch  nur  in  einem  leere  n, 
Sacke  besteht.  Aelmliches  findet  man  in  den  Hütten  ar-' 
mer  Dorfbewohner,  und  selbst  Wohlhabendere  haben  nicht, 
immer  eine  Bettstelle,  sondern  suchen  und  finden  Ruhe  auf 
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der  einfachsten  Strohstreiie.  — Kommt  niin  unter  solchen 
Verhältnissen  ein  schwieriger  Gehurtsfali  vor,  wird  es  noth- 
wendig  eine  Operation,  z.  B.  eine  beschwer denvolle  Wen- 
dung zu  machen,  so  fühlen  sich  doch  wohl  die,  welche  Hülfe 
leisten  sollen,  in  der  alleräussersten  Verlegenheit,  ja  seihst 
in  der  gänzlichen  Unmöglichkeit  das  zu  thiin  , was  Pflicht 
und  Kunst  geheut,  denn  wenp  Gehurtshelfcr  und  Kreis- 
sende zusammen  auf  plattem  Böden  sich  hciindenj  so  lässt 
sich  nicht  viel  erwarten.  Von  welchem  Nutzen  würde 
nicht  hier,  seihst  eine  so  manchen  gerechten  Tadel  verdie- 
nende Gehurtsstelle,  wie  es  ein  Gchurtsstuhl  ist,  seyn? 
Er  lässt  sich  verhältnissmässig  leicht  fortschaffen,  sich  leicht 
alifschlagen , auf  das  kleinste  Zimmer  stellen,  und  hietet 
Bequemlichkeit  beiden  Tlieilen  dar.  Wie  solche  Gehurts- 
stühle  zum  Gehrauch  für  Landhehammen  in  ohgedachten 
Fällen  anzusdialfen  sind , haben  wir  hier  nicht  zu  erläu- 
tern: leicht  ist  es  gewiss,  und  einwenden  möge  man 

uns  nicht,  die  Frauen  würden  vor  einem  Stuhle  zurück- 
schrecken und  es  vorziehen,  auf  dem  elendesten  Lager  zu 
gel)ären  , denn  es  liegt  in  solch  einem  Einwiirfe  durchaus 
kein  Sinn.  — 

Ahstrahiren  wir  aber  von  solchen  Fällen  von  Armiith 
und  Elend,  so  bleibt  überall,  wo  wir  ein  Bett  vorfinden, 
dieses  unbedingt  das  bei  weitem  beste  und  allein 
zu  empfehlende  G e b u r t s 1 a g e r i).  Wir  bedienen 
uns  des  Bettes  in  doppelter  Form,  als  gerades  Bett  und 
als  Qu  e rb  ett,  und  dieses  letzteren  namentlich  bei  den  mei- 
sten Steiss  - und  Fussgeburten , und  bei  allen  schwierigen 
geburtshülflichen  Operationen , mit  Ausnahme  jedoch  des 
Kaiserschnittes.  — Das  gerade  Bett,  dessen  allgemeine 
Einführung  wnr  vorzugsweise  englischen  Geburtshelfern, 
insbesondere  dem  William  Sermon,  S m e 1 1 i e,  John- 
son etc.  verdanken,  lässt  sich  aus  jedem  Bette  bereiten. 


i)  S.  gemeinsame  Zeitschrift  für  Geburtsknnde.  Bei.  IV.  Hft,  2. 
pag.  167. seq  (Ä.ufsatz  von  Os  i an  der  d.  J.). 
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und  cs  kommt  nur  darauf  an,  ob  wir  die  Frauen  in  der  Rük- 
ken  - oder  Seitenlage  zu  entbinden  wünscben.  In  jedem 
Falle  müssen  alle  Federbettstücke  bis  auf  die  Kopfkissen 
entfernt  werden.  Ausser  einem  Strobsacke,  einer  gut  ge- 
arbeiteten Pferdebaarmatratze  *), einigen  Becken  undRopfkis- 
sen  bedarf  man  nichts.  — Soll  in  der  Pvückenlage 
die  JNiederkunft  geschehen , so  breitet  man  über  die  auf 
den  Strohsack  gelegte  Matratze  an  der  Stelle,  wo  der 
Steiss  zu  liegen  kommt,  quer  üher  das  Bett  ein  Stück 
Wachsleinwand  (am  besten  etwas  gebrauchte)  und  darüber 
ein  mehrfach  ziisammengelegtes  Betttucli.  Lieber  das  Ganze 
wird  ein  Betttuch,  wie  über  ein  gewöhnliches  Bett,  gelegt, 
auf  die  Stelle  aber , wo  die  eine  Unterlage  bereits  gemacht 
worden,  kommt  nochmals  eine  vierfach  ziisammengelegte 
wollene  alte  Decke  (die  ein  ganz  vortreffliches  Schutzmittel 
für  das  Bettzeug  abglebt ) und  über  diese  wieder  ein  pas- 
send zusammengeschlagenes  Betttuch.  Die  Kopfkissen  wer- 
den der  Frau  nach  Bequemlichkeit  gelegt;  unter  die  Kreuz- 
gegend schleht  man , zur  wohlthätigsten  Stütze,  ein  fest  ge- 
stopftes rundes  Kissen,  oder  ein  rund  zusammen  gebundenes 
Bündel  Stroh,  Heu  u.  dgl.  mit  einem  Tuche  umwickelt;  an  das 
Fussende  des  Bettes  bringt  man  zum  Anstemmen  der  Füsse 
ein  Fussbänkchen , ein  festgestopftes  Heusäckchen,  oder  et- 
was Aehnllches,  und  ausserdem  sucht  man  um  die  unteren 
Stollen  des  Bettes  lange  weiche  Tücher  zu  schlingen,  die 
als  Handhaben  dienen  können.  Zur  Bedeckung  der  Rreis- 
senden  nehme  man  wollene,  keine  Feder-Decken.  — Dass 
auch  diese  einfache  Einrichtung  des  Gebärbettes  gar  häu- 
fig noch  mehr  vereinfacht  werden  muss,  sieht  man  wohl  ein, 
denn  nicht  immer  sind  die  ^ötbigen  Requisiten  da,  und 
in  der  That  sind  auch  ausser  der  Bettstelle , dem  Stroh- 
sacke, der  Decke,  und  einer  Unterlage  unter  den  Kopf  alle 
übrigen  Dinge  Superßua , und  nur  theils  der  Bequemlich- 


l)  Findet  man  keine  solchcg  Matratze  vor  , so  kann  man  sich 
sehr  gut  auch  ohne  sie  behelfen , und  ein  gut  gestopfter 
Strohsack  würde  vollkommen  hinreichen. 
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kcit,  tliells  der  Reinlichkeit  wegen  vorhanden.  — Soll  auf 
der  Seite  liegend,  die  Frau  enthiinden  werden,  so 
hleiht  die  Einrichtung  des  Bettes  beinahe  dieselbe,  nur 
mit  dem  Unterschiede,  dass  keine  Stütze  für  die  Kreuz- 
gegend nothwendig  ist,  und  dass  die  Unterlagen,  so  wie 
wir  sie  beschrieben,  nicht  auch  die  Mitte  des  Bettes  zu  be- 
decken brauchen , sondern  bloss  für  die  eine  Hälfte  und 
zwar  für  den  Theil  der  Seite  des  Bettes  nothwendig  sind, 
wohin  der  Steiss  der  auf  der  Seite  liegenden  Kreissen- 
den gerichtet  ist. 

Viel  schwieriger  ist  ein  gutes  Qu  erb  et  t zu  bereiten,  wel- 
ches man  recht  wohl  das  französische  nennen  könnte,  da 
es  die  Franzosen,  besonders  Amb  r.  P a r e,  G u i 1 le m e a u, 
D i o n i s,  und  zum  Theil  de  la  Motte  etc.  als  das  bei  weitem 
zweckmässigste  Geburtslager  empfohlen  haben  (vergl.  p.  23.) 
und  da  wir  es  noch,  wenn  auch  unter  modificirter  Form  bis 
auf  den  heutigen  Tag,  gar  nicht  selten  in  Frankreieh  in  A n- 
wendung finden 3»  Man  bereitet  es  so,  dass  man  quer  über 
eine  an  einer  Wand  stehende,  und  mit  einem  Strohsacke  oder 
einer  Matratze  ausgefüllte  Bettstelle,  eine  in  der  Mitte  zu- 
sammengeschlagene, mit  dem^offenen  Ende  gegen  die  Wand 
sehende  Matratze,  oder  einen  passend  zusammengelegten 
Strohsack  dergestalt  legt,  dass  der  Rand  des  Bettes,  auf 
welchen  die  Frau  zu  sitzen  kommt,  erhöht  ist,  und  einen 
weichen,  bequemen  Sitz  darhietet.  Gegen  die  Wand  hin  wer- 
den zur  Stütze  des  R.ückens  der  Kreissenden  und  um  ihr  die 
nöthige  Bequemliehkeit  in  dieser  unangenehmeren  Lage  zu 


i)  Le  petit  lit  de  Baudelocque  ist  ein  recht  brauchbares 
Lager,  um  darauf  iiiederzukomraen  , und  kann  leicht  ange- 
schafFt  werden:  Vorzüge  vor  dem  gewöhnlichen  Bette  hat  es 
nicht.  — Baudelocque  sagt:  1.  c T.  I.  p.  35o.  §.  796: 
Dans  quelques  - uns  de  nos  departeraens,  les  femmes  accou- 
chent  etant  agenouillees  sur  un  carreau,  et  les 
CO  u des  appuyes  sur  une  chaise.  Merkwürdig  ist 
es , dass  in  solcher  Lage  auch  die  Kirgisen  ~ Weiber  nieder- 
zukommen pflegen. 
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geben^  Kopfkissen  und  festgestopfte  Polster  gelegt,  vor  das 
Bett  werden  zwei  kleine  Stühle  gesetzt,  auf  welche  die 
Füsse  der  zu  Enthindenden  zu  stehen  kommen,  und  ein  Ge- 
fäss  zur  Aufnahme  des  abfliessenden  Blutes  und  Kindeswas- 
sers. Die  Hebamme  muss  sich  überhaupt  grosse  Uebung  in 
der  Anfertigung  dieses  Lagers  verschafft  liaben,  und  muss  sich 
mit  den  Hülfsmitteln,  die  sic  gerade  vorfindet,  wenn  sie  auch 
nicht  die  besten /sind,  so  zu  behelfen  wissen,  dass  sie  den- 
noch ein  möglichst  gutes  Querbett  herzustellen  im  Stande 
ist.  — Die  Lage  der  Frau,  welche  nur  eine  Rückenlage 
sejn  kann,  ist  jedoch  niemals  eine  ganz  gesicherte,  leicht 
rutscht  die  Rreissende  herab,  und  es  ist  deshalb  bei  Ope- 
rationen nothwendig,  irgend  Jemanden  der  Frau  zur  Seite 
zu  stellen,  der  sie  in  ihrer  Lage  zu  sichern  im  Stande 
ist.  — 

Sehr  gern  gestehen  wir  schliesslich  zu,  dass  durch  die 
Angabe  von  G ebu r ts  k i ss  en  mancliem  Bedürfnisse  auf 
eine  gefällige  Weise  abgeholfen  ist.  Das  Rissen  von  Ga- 
rns ist  das  einfachste  und  beste,  besonders  wenn  man 
es  mit  einigen  zweckmässig  vertheilten  B.icmen  und  Schnal- 
len versieht,  um  es  auf  die  Bettstelle  fcstziisclmallen.  Für 
den  Wohlhabenderen  ist  ein  solches  ein  recht  gutes  Hülfs- 
mittel,  und  indem  man  es  in  ein  gewöhnliches , mit  or- 
dentlichen Unterlagen  versehenes  Bett  hineinschiebt,,  ist 
auch  schon  dadurch  das  Geburtslager  sehr  passend,  und, 
man  kann  es  gar  nicht  läugnen,  sehr  bequem  bereitet. 
Nach  vollendeter  Geburt  lässt  es  sich  ganz  leicht  unter  der 
Entbundenen  wegziehen,  wodurch  diese  sogleich  in  ihr 
nicht  verunreinigtes  Wochenbett  zu  liegen  kommt.  — Auch 
bei  der  Bereitung  eines  Querbettes  ist  es  von  sehr  grossem 
Nutzen,  und  der’ niedrige  Preis  desselben,  wodurch  des- 
sen Anschaffung  vielfach  erleichtert  wird,  trägt  wesentlich 
zu  seiner  Empfehlung  und  zu  seinen  guten  Eigenschaften 
bei,  in  deren  Schätzung  man  jedoch  nicht  so  weit  gehen 


i)  Ej.  Lehrbuch  der  Gynäkologie,  182S.  'I’hl.  II.  910  und 
911.  p.  157.  sq.  Tab.  III.  fig.  1. 
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darf,  das  Kissen  für  ein  u n e n th  eli  r 1 i c h c s Stück  des 
Kreissbettes  anzuseben.  Doeb  kommen  nicht  ihm  allein  als 
aiisschliessliclic  Attribute  die  Tugenden  zu,  welche  S i eh  o Id 
in  dem  Titel  seiner  Schrift  von  ihm  preist,  sondern  ganz 
dasselbe  lässt  sich,  durch  eine  gescliickte  Hand  der  hül- 
febringenden  Individuen,  aucli  in  dem  gewöhnlichen,  von 
uns  bescliriebenen  Geburtsbette  erzielen. 

Nächst  dem  Lager  ist  eine  Hauptsache  die  Lage  der 
Kreissenden  in  den  beiden  letzten,  besonders  aber  in  der 
vierten  Geburtsperiode,  indem  in  der  fünften  die  Sache 
schon  niclit  mehr  von  ^o  grosser  Wichtigkeit  ist.  Es  gieht 
aber  für  das  normale  Geburtsgeschäft  nur  zwei  Lagen, 
welche  in  Betracht  kommen  können,  während  alle  ande- 
ren, wie  z.  B.  das  Knieen,  Hocken,  Stehen  etc.  unhe-* 
dingt  zu  verwerfen  sind  ’).  Diese  beiden  Lagen  aber  sind 
die  Rückenlage  und  die  S e i t e n l a g e ^).  Bis  auf  we- 
nige Fälle,  wird  cs  ziemlich  gleichgültig  seyn,  welche 
Lage  die  Gebärende  wählt:  sie  sind  beide  gut,  und  die 
Gewohnheit  oder  das  Bedürfniss  der  Frau  möge  hier  den  Aus- 
schlag geben.  — In  D e u t s c h 1 a n d ist  die  Rückenlage, 
die  bei  weitem  gewöhnlichste,  und  es  ist  keine  Frage,  dass 


i)  Siche:  Sieb  old,  G.  C h.  , I.  c.  p.  34«  seepf. , wo  die  ver- 

schiedenen Lagen,  in  welchen  das  Abwarten  der  Niederkunft 
empfohlen  wurde  ,,  auf  treflliche  Weise  beschrieben  sind, 
a)  Wenn  auf  dem  Gebärstuhle  entbunden  wird,  kommt  auch 
noch  das  Sitzen  oder  vielmehr  die  halb  sitzende  — 
halb  liegende  Haltung  der  Frau  in  Betracht,  welche 
Richtung  des  Körpers  A m b r.  P a r a e u s,  M a u r i r.  e a u,  P e u, 
Portal  als  die  vorzüglichste  bei  normalen  Geburten  arisc- 
hen, deren  mancherlei  Nachtheile  aber  gviVn<!nch  genug  in 
unseren  Tagen  erkannt  und  daigethan  sind  , ( z.  B.  in  der 
Gern.  Zeitschr,  f.  Geburtskunde.  Bd.  IV.  Hft.  2.  p.  171.),  al- 
lein trotz  dem  wird  diese  Haltung  nicht  immer  zu  vermei- 
den und  namentlich  wird  es  in  den  Fällen  unmöglich  seyn, 
wo  auf  dem  Quer  bette  entbunden  werden  muss,  und 
wo  man  der  grossen  Vortbeile  wegen , welche  dieses  Lager 
im  Uebrigeu  bringt  , die  Nachtheile  desselben  nicht  allzu- 
huch  in  Rechnung  bringen  darf. 
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in  dieser  die  Welien  besser  verarbeitet  werden  können,  und 
dass  sieb  das  Weib  in  jeder  Beziehung  besser  in  ilir  zu  hel- 
fen im  Stande  ist,  weshalb  sie  auch  da,  wo  Kraftaufwand 
von  Seiten  der  Kreissenden  erfordert  wird,  gewiss  nicht 
zu  entbehren  ist.  Auch  ist  sie  von  dem  entschiedensten 
Nutzen  bei  manchen  Lageveränderungen  des  Gebärorganes, 
wie  z.  B.  zuweilen,  doch  nicht  immer,  beim  Hänge- 
brauche etc.  Die  Seiten  läge,  in  England  so  gebräuch- 
lich, wie  bei  uns  die  Rückenlage,  w^eshalb  sie  auch  die 
englische  Lage  {London  method  nach  S mell  ie)  *)  ge- 
nannt wird,  hat  sich  in  neuerer  Zeit  viel  Zutrauen,  so- 
wohl in  Frankreich  wie  auch  unter  den  vornehmeren  Klassen 
in  Deutschland , und  bei  unseren  besten  Geburtshelfern  wie 
bei  ßoer,  W.  Schmitt,  Wigand,  Na  eg  eie  etc.  er- 
worben. Sie  bietet  manches  dar,  worin  sie  der  Rücken- 
lage vorzuziehen  ist , dagegen  aber  auch  Einzelnes , worin 
sie  ihr  offenbar  nachsteht,  so  namentlich  in  der  Mithülfe 
der  Kreissenden  beim  Geburtsgeschäfte.  In  der  Seitenlage 
kann  sich  das  Weib  nicht  mit  der  Leichtigkeit  helfen,  wie 
in  der  Rückenlage;  überhaupt  wird  in  ihr  das  Geburtsge- 
schäft inseinen  beiden  vorletzten  Perioden  wesentlich  verlang- 
samt,  welchen  Umstand  Avir  aber  häufig  zu  unserem  Vortlieile 
benutzen.  Wir  ziehen  sie  demnach  der  Rückenlage  in  je- 
dem Falle  vor,  avo  der  Verlauf  der  dritten  oder  vierten 
Geburtsperiode  ein  sehr  stürmischer  ist,  und  dadurch  ein 
nicht  gefahrloser  wird.  Wir  ziehen  sie  vor,  in  der  vierten 
Geburtsperiode , avo  wir  wegen  gi’osser  Enge  der  Genita- 
lien, sie  sei  eine  alisolute  oder  relative,  ein  sehr  langsa- 
mes EntAvickeln  des  Kopfes,  der  Schultern  u.  dgl.  Avün- 
sehen.  Wir  ziehen  sie  begreiflicher  Weise  da  vor,  wo  das 
Weib  nicht  auf  dem  Rücken  liegen  kann,  und  Avir  ziehen 
sie  endlich  auch  da  vor,  wo  wir  die  zögernden,  na- 


i)  Ej.  Theoretische  u»d  praktische  Abhandlung  von  der  Heb- 
ammenkunst  etc.  p,  21 3.  seq.  — Uebrigens  gebiihrt  Bur- 
ton der  >Bnhm , diese  Lage  querst  ia  erastUcheu  Vorschlag 
gebracht  zu  habea. 


Von  dem  Schutze  des  Dammes. 


151 


iurgemässen  Rotationen  des  Klndeskopfes , oder  sonst  ei- 
nes des  Gehurtsmeclianismiis  fälligen  Kindes tlieiles  be- 
schleunigen oder  begünstigen  wollen,  denn  diesen  Vortbeil 
gewährt  die  englische  Lage  im  hohen  Grade.  Sollen  aber 
diese  Rotationen  begünstiget  werden,  so  ist  es  Regel,  die 
Frau  auf  die  Seite  zu  legen,  nach  welcher  das  Hinterhaupt  ^ 
des  Kindes  gekehrt  ist,  doch  binde  man  sich  nicht  zu  fest 
an  diese  Regel,  denn  zuweilen  ist  es  gerade  heilsam,  Ausnahmen 
von  der  Regel  zu  machen,  und  oft  nützt  es,  mit  der  Lage  zu 
wechseln.  Im  gewöhnlichen  Falle  entbindet  man  die  Frauen 
am  besten  auf  der  1 i nke  n Seite,  ganz  nahe  dem  Rande  des 
Bettes  liegend,  die  Schenkel  mässig  nach  vorwärts  gebogen,  und 
zwischen  die  Kniee  ein  mässig  dickes,  z.  B.  handhohes,  fest- 
gestopftes Kissen  geschoben.  Auch  pflegt  man  es  wohl  zu 
thun,  dass  man  in  ein  und  demselben  Geburtsgeschäfte  beide 
Lagen  beobachten,  besonders  aber  in  der  dritten,  die  Rük- 
kcnlage,  welche  die  günstigste  zum  Wehenverarbeiten  ist, 
und  in  der  vierten  die  Seitenlage  wahrnehmen  lässt. — Dass 
in  der  Seitenlage  die  Schaamhaftigkeit  der  Frau  besser 
geschont  werden  könnte,  als  in  der  Rückenlage,  können 
wir  nicht  einsehen , und  räumen  ihr  deshalb  auch  diesen 
oft  gepriesenen  Vorzug  nicht  ein. 


Abtheilnng  2. 

Von  tlem  Schutze  des  Dainmes. 
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Wenn  wir  die  zahlreichen  Vorscliläge  üherhiieken, 
welche  zum  Schutze  des  Dammes  gemacht  worden  sind,  so 
muss  sich  uns  wohl  zunächst  der  Gedanke  aiifdrängen,  dass 
der  Schutz  des  Dammes  ein  sehr  wichtiger  und  zugleich 
über  aus  schwieriger  Gegenstand  sein  muss,  und  es 
wird  uns  dahei  unwillküliriich  auch  die  Frage  entgegen- 
treten, oh  denn  eine  Verletzung  des  Dammes  auch  wirk- 
lich ein  so  sehr  wichtiges  Ereigniss  ist,  dass  man  auf  des- 
sen Abwendung  so  viel  Mühe  und  Sorgfalt  verwendet,  als 
es  geschehen  ist,  und  noch  immer  geschieht.  Wicht  in  al- 
len Punkten  sind  wir  hier  der  Meinung  unserer  Vorgän- 
ger, von  denen  einige  mit  den  schwärzesten  Farben  eine 
jede  Ruptura  perinad  ')  schildern.  Alles  kommt  hier  auf 


l)  Wohl  zu  uuLerscheiden  von  den  Dammrissen  sind  übrigens 
die  bis  jetzt  ganz  übersehenen  Fissuren  des  Mittel- 
fleisches, bei  welchen  sämmtliche  Muskeln  des  Dammes 
gänzlich  unverletzt  bleiben , und  nur  die  Dammhaut 
in  longitudinaler  Richtung  mehr  oder  weniger  beträchtlich 
berstet.  Diese  entstehen  bei  der  bedeutendsten  Span- 
nung des  Mittelileischesf,  und*  selbst  die  sorgsamste  Un- 
terstützung kann  sie  nicht  verhüten.  Sie  sind  gewöhnlich 
ausserordentlich  schmerzhaft,  bringen  in  der  Regel  beträcht- 
liche Anschwellung  der  benachbarten  Theile  hervor,  lassen 
aber  bald  in  ihren  unangenehmen  Erscheinungen  nach,  hei- 
len gut,  meistentheils  mit  breiter  Narbe,  und  führen,  be- 
greiflicher Weise  , ni  e das  Gefahrvolle  achter  und  durch- 
dringender Dammrisse  mit  sich.  Bei  der  Lehre  vom  Damm- 
risse gedenken  v/ir  ausführUeber  diesen  neuen  Gegenstand 
3U  berühren  — 


154  Von  dem  Schutze  des  Dammes* 

den  Grad  der  Ruptur  an,  und  wir  leben  der  festen 
Ueberzeugung,  dass  Risse,  die  nur  bis  an  den  Spliincter 
ani  geben,  dann,  wenn  nicht  unvorhergesehene  und  un- 
glückliche Complicationcn  hinzutreten , und  bloss  die  Fol- 
gen eines  solchen  einfachen  Pvisses  zu  erwägen  sind,  gar 
keinen  Einfluss  auf  das  Wohlbefinden  und  den  behag- 
lichen Zustand  der  Frau  haben  werden,  sondern  sehr  häu- 
fig vollständigst  vernarben  und  nur  seltener  klaffend  blei- 
ben, in  welchem  Falle  der  Zustand  auch  um  nichts  ver- 
schlimmert ist.  Ganz  anders  aber  verhält  es  sieh,  wenn  die 
Risse  sehr  tief  in  den  Spliincter  ani,  oder  wohl  gar  bis  in 
die  vordere  Wand  des  Mastdarmes  gehen.  Heilet  einen  solchen 
Riss  die  Natur  nicht,  was  namentlich  diejenigen,  die  bis  in  den 
Mastdarm  gehen,  wohl  niemals  thiin,  oder  misslingt  es  der 
Kunst,  denselben  entweder  theilweise  oder  ganz  zuzuheilen, 
so  ist  fortan  das  Leben  einer  solchen  Verletzten  ein  sehr 
unglückliches,  indem  nicht  nur  die  alleräussersten  Unbe- 
quemlichkeiten, sondern  wirkliche  physische  und  psychi- 
sche Leiden  die  unausbleibliche  Folge  davon  sind.  Einem 
späteren  Theile  dieses  Werkes  ist  es  aufgespart,  diese  Dinge 
vollständiger  zu  erörtern  ; hier  möge  nur  noch  das  bemerkt 
werden,  dass  solche  Rupturen  zu  den  selteneren  Ereignissen  ge- 
hören, und  dass,  wenn  sie  Vorkommen,  es  die  Natur  ist,  welche 
den  Schaden  am  vortheilhaftesten  bessert,  wo  nicht  dem  grös- 
sten Theile  nach  verschwinden  macht.  Wir  müssen  in  der  That 
die  Thätlgkelt  der  Heilkraft  am  Mittelfleische  bewundern,  denn 
es  ist  durch  die  unzweideutigsten  Erfahrungen  dargethan, 
dass  selbst  die  bedeutendsten  Verletzungen  bei  nur  einiger- 
maassen  ruhigem  Verhalten  der  Wöchnerinnen  vernarben  ; 


s)  Oslander  d.  V.  s.  Handbuch  der  Entbindungstunst.  Bd.  II. 
Abtheil.  2.  §.  ii4-  seq.  p.  224.  seq.  nimmt  fünf  Grade  von 
Dammrissen  an.  — Wenn  wir  auch  sonst  der  Beschreibung 
der  Zufälle  bei  diesem  unglücklichen  Ereignisse  im  Allgemei- 
nen iinsern  Beifall  schenken,  so  stimmen  wir  doch  keinesweges 
der  Eintheilung  in  fünf  Grade  bei,  die  eine  viel  zu  will- 
kührliche  und  durchaus  nicht  gehörig  abgegränzte  ist.  — 
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ja  wir  sind  durch  gültige  Beohachtiingen  belehrt  , dass 
seihst  in  den  Fällen  , wo  der  vorausgehende  Kopf  des  Rin- 
des das  Mittelfleisch  völlig  d u r chh  o h r t e , und, 
statt  durch  die  Vagiiialölfnung,  auf  diesem  gewaltsam  ge- 
bahntem Wege  zur  AVelt  kam,  die  Natur  diese  äusserste 
Zerstörung  fast  ohne  alles  Zuthun  der  Runst  auf  das  voll- 
kommenste  hob.  Und  gerade  eben  well  solche  Heilungen, 
namentlich  bei  kleineren  Dammrissen  , so  leicht  gesche- 
hen und  noch  viel  öfter  geschehen,  als  es  der  Geburtshel- 
fer und  die  Entbundene  seihst  wissen , kommen  sie  von 
unseren  Fachgenossen  so  selten  zur  Sprache,  und  werden  so 
wenig  richtig  gewürdiget. 

Wenn  wir  aber  hier  uns  dahin  geäussert  haben , dass 
kleine  Dammrisse  nichts  schaden,  grosse  aber  ziemlich  selten 
sind,  so  bitten  wir  auf  das  allerangelegentlichste,  etwa  hieraus 
nicht  den  Schluss  ziehen  zu  wollen,  dass  man  es  mit 
dem  Schutze  des  Dammes  nicht  in  einem  jeden 
Gehurtsfalle  so  gar  genau  zu  nehmen  habe,  oder 
wohl  gar  zu  meinen:  man  brauche  sich  nur  vor  gros- 
sen Dammrissen  zu  hüten  u n'd  auf  d i e k l e i n e n 
komme  es  gar  nicht  an,  denn  in  dergleichen  An- 
nahmen würde  nur  Täuschung  liegen,  indem  1)  w^ir  durch 
kein  einziges  Zeichen  davon  benachrichtiget  werden  , wie 


1)  cl’O  utrepont  in  der  Gemeinsamen  Zeitschrift  für  Geburts- 
kunde  etc.  Bd.  VII.  Hft.  i,  p.  36.  seq.  — 

2)  Dass  die  Dammrisse  gleich,  nachdem  sie  geschehen,  ohne 
allen  Vergleich  furchtbarer  ausseheu,  als  sie  es  nachher  thun, 
und  eine  um  sehr  vieles  grössere  Ausdehnung  haben, 
als  sie  später  behalten,  ist  leicht  einzusehen,  wenn  man  be- 
denkt, dass  ein  Mittelfleisch  , welches  12  — i3  Linien  Breite 
im  gewöhnlichen  Zustand  hat , während  der  Geburt  bis  zu 
4^/2,  5 ja  7 — 9 Zoll  ausgedehnt  werden  kann.  — Das  gefähr- 
liche Aussehen  der  Dammrisse,  gleich  nach  erfolgter  Aus- 
schliessung des  Rindes,  hat  auch  viele  Geburtshelfer  zu  sehr 
hartem  Verfahren  veranlasst:  über  die  Unzweckmässigkeit 
derselben  spricht  sich  der  würdige  d’O  utrepont  trefilich 
aus,  theils  im  7ten  Bande  1.  c,  der  gemeinsamen  Zeitschrift 
etc,,  theils  im  Bd.  111.  Hft.  3.  p.  /^5o.  seq.  derselben  Zeitschrift^ 
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gross  der  Riss  werden  will,  mithin  wir  in  einer  jeden 
Gehurt,  ohne  alle  Ausnahme,  eben  so  gut  den  kleinsten  wie 
den  allergrössten  E.iss  entstehen  sehen  können,  die  Vorsicht 
es  aber  erfordert,  stets  auf  den  schlimmsten  Fall  gefasst  zu 
seyn ; und  2)  wir  hei  der  Leitung  eines  Gehurtsgeschäftes 
oder  eines  Krankheitsfalles  nicht  nur  die  Verpflichtung  auf 
uns  nehmen,  jeden  möglichen  Schaden  nach  unseren  Kräf- 
ten zu  verhüten,  sondern  auch  die  eben  so  heilige  Ver- 
bindlichkeit haben , mit  aller  Anstrengung  dahin  zu  stre- 
ben , die  Form  der  Theile  so  unverletzt,  als  es  nur  im- 
mer thunlich  ist,  zu  erhalten. 

Es  bliebe  demnach  unter  allen  Verhältnissen  eine 
höchst  würdige  Aufgabe  der  Kunst,  welche  kein  Arzt 
von  der  Hand  zu  weisen  das  E.echt  hätte,  den  Damm  vor 
einer  jeden,  selbst  der  allerleisesten  Beschädigung,  sicher 
zu  stellen;  die  Aufgahe  aber  wird  eine  um  so  viel  ern- 
stere, wenn  man  bedenkt,  dass  es  unläugbare  Verletzungen 
des  Perinaei  giebt,  durch  welche  das  ganze  Dasein  einer 
Frau  fortan  vergällt  werden  kann,  und  dass  uns  die  Mit- 
tel fehlen,  solche  Verletzungen  vorauszuselien.  — 

Eine  andere  Frage  aber  ist  die,  ob  wir  wohl  im 
Stande  sind,  die  gerechten  Anforderungen  der  Kunst  auf 
genügende  Weise  zu  erfüllen.  Wir  wollen  uns  darüber  zum 
Schlüsse  dieses  Abschnittes  äussern,  versichern  aber  unsere 
Leser,  dass  es  in  allen  Zeiten  nicht  an  dem  redlichen  Bestre- 
ben gefehlt  hat,  das  rechte  Mittel  zu  finden.  Wir  sind  auch 
in  der  That  im  Besitze  einer  übergrossen  Menge  von  Vor- 
schlägen, deren  Masse  noch  in  unseren  Tagen  vergrössert 
worden  ist,  und  wir  überlassen  es  einstweilen  dem  Urtlielle 
Sachkundiger,  was  von  einem  Verfahren  zu  halten  ist,  wel- 
ches in  Jahrhunderten  nochnicht  so  weitgediehen  ist,  dass  dessen 
Nützlichkeit  wenigstens  unangefochten  dasteht.  — Durch  die 
lobenswerthen  Bemühungen  M e n d ePs  ’)  und  Li  pp  er  Fs  2) 
sind  die  geschichtlichen  Forschungen  über  diesen  Gegen- 
stand sehr  erschöpfend  behandelt  worden,  und  wir  ver- 


i)  l.  c. 
q)  1 c. 
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weisen  auf  sie,  als  auf  sehr  gelungene  Ahlmndlungen  ; für 
uns  aber  wird  es  dennoch  erforderlich  seyn,  hier  einen  kur- 
zen Ueherhlick  der  wichtigsten  Methoden  mitzutheilen.  — 
Schon  Hippocrates  1}  suchte  dem  Uehel  durch  Be- 
feuchtung der  Genitalien  mit  schleimigen  Decocten  vorzu- 
beugen, allein  erst  gegen  Ende  des  XIV.  Jahrhunderts  fin- 
den wir  in  dem  bekannten  Buche  von  Trotula  und  Eros : 
de  passiordbus  mulierum  2)  ein  erstes,  wenn  auch  gleicli  äus- 
serst  rohes  Verfahren,  zu  einem  bestimmten  Schutze  des 
Dammes  angegeben.  Von  den  Zeiten  Mauriceau’s  an 
aber  erwarb  sich  der  Gegenstand  ein  allgemeines  Interesse. 
Johann  vanHoorn  rieth  einige  Finger  in  die  Scheide  zu 
bringen  und  das  Steissbein  zurückziischieben , um  das  Mit- 
telfleiscli  dadurch  gegen  den  After  zu  drängen , welchem 
Vorschläge  H.  van  Dev  enter  3)  Folge  leistet.  — De  la 
Motte  war  wahrscheinlich  der  erste , der  die  U n- 
tcr Stützung  des  Mittelfleisches  mit  der  Hand  vorschlug, 
Piizos  aber  übte  sie  wenn  auch  gleich  in  einer  sehr  un- 
vollkommenen Weise  und  nur  nacli  voraiisgegangener  Vor- 
bereitung der  Geschleclitstheile  durch  Schleime,  Fette  und 
dorgl.  in  allen  Geburtsfällen  aus.  — S m e 1 1 i e soll  zWar, 
verschiedenen  Angaben  nach,  die  Vortheile  der  Unter- 
stützung des  Dammes  erkannt,  aber  sich  doch,  leider, 
noch  anderer  sehr  plumper  Handgriffe  zum  Schutze  des 
Dammes , nehmlich  der  Erweiterung  der  Scheidenmün- 
dung 5 ) durch  die  keilförmig  zusammengelegten  Finger 
und  des  Hineinlangens  mit  zwei  Fingern  in  den  Mast- 
darm ^),  um  den  Kopf  herauszudrängen,  bedient  haben: 
wir  versichern  aber,  dass  die  ganze  Sache  sehr  schlecht  ver- 

1)  Ej.  Opera  (Ed.  Kühn)  T.  II.  p.  655.  656. 

2)  In:  J.  S p a c h i i Gynaecia  etc.  Argentinae,  1579.  Fol.  p.  5o,,  wo 

es  also  heisst:  Praeparatnr  pannus  in  moclum  pilae  oblongac 

et  ponatur  in  ano  ad  hoc,  ut  in  qiiolibet  conatu  ejiciendi  pne- 
rum^  illud  firiniter  auo  impiiraatur , ac  fiat  hujusmodi  conti- 
nuitatis  soliitio. 

3)  Ej.  Novum  lumen  etc.  An  mehreren  Stellen,  z B.  p.  j i6. 

4>  Ej.  Abhandlung  von  der  Hebaimnenkunst.  1755.  8. 

5)  1.  c.  p.  238.  23q. 

6)  1.  c.  p.  227. 
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standen  worden  ist,  wie  es  aus  den  von  uns  cltirten  Stel- 
len sich  leicht  ersehen  lässt,  und  dass  die  S m e 11  i e ’ sehen 
Handgriffe,  mit  Ausnahme  der  Unterstützung  mit  fla- 
cher Hand,  die  er  als  schützend  anerkennt  (z.  B.  im 
2ten  Bande  der  Sammlung  Besonderer  Fälle  etc.  p.  300.)  nur 
für  aussersewöhnliche  Fälle  und  mehr  zur  Beförderung 
des  Geburtsgeschäftes  als  zum  Schutze  der  Th  eile  be- 
rechnet waren,  wie  dies  insbesondere  noch  von  der  zu- 
letzt angegebenen  Hülfe  im  Mastdarme  zu  bemerken  ist. 
Eben  so  wenig  wie  S m e 1 1 i e,  giebt  L e v r e t etwas  Bestimm- 
tes zum  Schutze  des  Dammes  an,  und  er  verwirft  alles  Ein- 
ölen und  Einsalben  des  Mittelfleisches.  Mit  der  lohenswer- 
thesten  Sorgfalt  aber  berücksichtiget  B.  öde  rer  i)  die  Sa- 
che und  lehrt  manches  Schätzenswertlie  und  Eigenthümliche 
neben  sehr  Verwerflichem.  So  empfiehlt  er  der  Frau  zwar 
eine  passende  Lage,  verbietet  aber  alle  Hülfe  im  wehenfreien 
Zeiträume,  schärft  es  ein,  die  unterstützende  Hand  fest  an 
einer  Stelle  zu  halten  und  sie  nicht  wegdrängen  zu  lassen, 
aber  rathet  dagegen  auch  an : >'>suh  quovis  ingruente  do~ 

lore  digitis  his  (nempe  utriusque  manus  indice  et  medio  di- 
gitö)  perinaeum  versus  os  sacrum  premit  atque  irifra  caput  dif 
cit ; qua  ratione  capiti  porta  ita  panditur , ut  ahsque  impe- 
dimento  et  perinaei  noxa  excidat  — und  sagt  3)  y^fortiores 
nixus  adit  parturiens  a ja  er  giebt  die  Anweisung  von  jeder 
Hand  zwei  oder  drei  Finger  in  die  Scheide  zu  bringen, 
und  im  Notlifalle  selbst  mit  der  ganzen  Hand  zwischen  Kopf 
und  Heiligenbein  zu  gehen,  den  Kopf  mit  ausgespannten 
Fingern  zu  fassen,  ihn  anzuzieben  und  dergl.  mehr.  — 
Plenk  wünscht  in  schwierigen  Fällen  den  Kopf  sich  über 
einen  eingelegten  B.  o o n h u y s i sehen  Hebel  entwickeln  zu 
lassen,  bei  gewöhnlichen  Geburten  aber  den  Damm  mit  der 
durch  einen  »mit  Fett  bestrichenen  Bauschen« 
bedeckten  Hand  dergestalt  zurückzudrängen  » ac  si  obstetrix 
perinaeum  in  anum  reprimere  vellet, « — Freunde  eines  star- 


O Ej.  Elementa  artis  obstetriciae.  1766. 

2)  §.  3i  i.  p.  i38  uucl  »39.  y 

3)  §.  498.  p. 
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ken,  aber  auf  van  Hoorn’scbe  Art  bewerkstelligten  Zu- 
rückdrängens  des  Dammes  sind  Grauen  und  der  sonst  so 
treffliclie  Deleurye.  Dagegen  erklärte  sieb  auf  das  be- 
stimmteste Stein  d.  Aelt.,  und  suchte  die  ganze  Hülfe- 
leistunc  auf  sichere  Grundsätze  zurückziifiibren , was  ibm 
aber  nicht  recht  gelang.  Seine  Indicationen  sind  niclit  die 
besten  und  seine  Handgriffe,  besonders  diejenigen,  welche 
wir  in  der  ersten  Ausgabe  seines  Buches  lesen,  zum  Theil 
überaus  rohe.  Später  sind  sie  freilich  gemildert  worden 
und  namentlich  ist  dieses,  in  der  siebenten  Ausgabe,  vom 
Nachfolger  im  Lehramte  geschehen,  2)  doch  sind  sie  auch 
da  noch  weit  vom  Guten  entfernt.  Stein’ s d.  Aelt.  ur- 
sprüngliche Vorschläge  aber  bestehen  1)  im  innerlichen  und 
äusserlichen  Bestreichen  der  Theile  mit  schlüpfrigen  Sachen, 
und  dem  Zurückdrängen  der  grossen  Schaamlippen  und  ei- 
nes Thciles  des  Mittelfleisches,  was  aber  hauptsächlich  in  der 
Zwischenzeit  der  Wehen  geschehen  sollte,  2)  in  den 
P 1 e n k ’ sehen  Handgriffen  und  3 ) darin , dass  man  » um, 
wie  Stein  ausdrücklich  sagt,  den  Kopf  des  Rindes  auf  die 
natürlichste  Weise  aus  der  Gehurt  zu  leiten«  (!!?)  ihn 
über  die  in  der  Mutterscheide  auswärts  gekrümmten 
Finger  laufen  lässt.  Kann  der  Finger  nicht  dazwischen 
kommen,  so  soll  der  Hebel  von  Roonhuysen  genommen 
werden,  der  trefüiche  Dienste  leisten  soll,  und  wenn  dieser 
nicht  vorhanden  ist,  so  »steckt  der  Vortheil  eines  grossen 
Meisterstücks  darin  « , dass  man  einen  oder  zwei  Finger  in 
den  jetzt  weit  geöffneten  After  bringt  und  mit  ihnen  so 
agirt,  wie  man  mit  den  Fingern  in  der  Vagina  gehandelt 
haben  würde.  Diesen  Handgriff  vertheidiget  neuerdings 
wieder  R i t g e n 3).  — Gehler  verwirft  so  ziemlich  alle 
Emollientict  , empfiehlt  aber  eine  zweckmässige  Rückenlage, 
verbietet  das  Mitarbeiten  hei  der  Gehurt  des  Kopfes,  un- 
terstützt nach  den  Vorschlägen  von  Puzos,  und  bedient 

i)  Ej.  Theoretische  Anleitung  zur  Geburtshulfe  etc.  1770.  $.478 
seq.  p.  142  seq. 

a)  Ej.  Lehrbuch  der  Geburtshulfe.  i8o5.  7te  Ausg.  §.  670  seq. 
p.  262  seq. 

3)  Gemeinsame  deutsche  Zeitschrift  etc.  Bei.  III.  Heft  i.  p.  i53. 
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sich,  um  desto  sicherer  einen  Dammriss  zu  verhütenj  einer 
dünnen  Fischhein  platte,  über  welche  er  den  Kopf 
gleiten  lässt.  — Saxtorph  empfiehlt  der  Rreissenden  in 
der  Rückenlage  zu  verharren,  die  Schenkel  weit  auseinan- 
der zu  halten , sie  in  den  Knieen  stark  zu  biegen,  die  Ge- 
nitalien mit  frischem  Oel  einzustreichen,  eine  Serviette  über 
den  Damm  zu  legen  und  mit  der  Hand  so  zu  unterstützen, 
dass  Daumen  und  Zeigefinger  »wie  eine  Gabel  um  die  Zeu- 
giiiigslefzen  zu  liegen  kommen.«  — Stark  giebt  mehrere, 
zum  Theil  sehr  schlechte,  Handgriffe  an:  der  Damm  soll 
mit  der  Hand  von  aussen  her  gegen  After  und  Heiligen- 
bein zurückgedrängt,  oder  bei  höchster  Spannung  derXheile 
soll  sogar  das  Zurückdrängen  durch  zwei  in  den  After  ge- 
brachte Finger  bewerkstelliget  werden.  Diesen  Handgriff 
verwarf  er  aber  später  gänzlich,  und  ebenso  scheint  er  sei- 
nen ersten,  auch  von  O s b o r n sehr  dringend,  und  in 
der  neuesten  Zeit  von  Whiteh  aven ‘)  als  specifisch  ge- 
priesenen Vorschlag,  mit  der  einen  Hand  nehmlich  zu  un- 
terstützen, mit  der  anderen  aber  den  rasch  vordringenden 
Kopf  gewaltsam  zurückzidialten  und  seine  Entwickelung 
dadurch  mögllclist  zu  v e r 1 a n g s a men,  nach  einer  reiferen 
Erfahrung  verlassen  zu  haben,  denn  er  empfiehlt  zuletzt, 
statt  dieser  Hülfe,  mit  drei  Fingern  der  nicht  unterstützen- 
dnn  Hand,  die  unmittelbar  vor  der  Commissura  posterior 
zu  liegen  kommen,  den  Kopf  Jiebel artig  emporzulieben,’  sei- 
ne Geburt  dadurch  zu  beschleunigen,  und  zugleleh  den- 
selben von  dem  Mittelfieisclie  möglichst  fern  zu  halten.  — 
Denman  verbietet  alles  Mitarbeiten  und  hält  einfach  zur 
Stütze  des  Dammes  die  mit  einer  Serviette  bedeckte  Hand 
unter ; Römer  hält  den  stärksten  Druck  gegen  das 
Miltelfleiscli  für  dessen  bestes  Scliuszmittel,  welche  Ansicht, 
späterhin  leider  manche  Theilnehmcr  fand,  und  Zeller 
folgt  genau  Denman’s  R.athe,  aber  verbessert  sein  Ver- 
fahren wesentlich  dadurch , dass  er  auf  das  strengste  der 
Kreissenden  es  verbietet,  die  Schenkel  fern  von  einander  zu 


i)  Ueber  die  Wirfniig  des  äusserliclien  Druckes  auf  das  Mittel- 
fieiscli  etc.  in  v.  S i e b o 1 d ’ s Journal  etc.  Bd.  V.  St.  i.  p.  loo. 
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halten,  worin  er  gerade  zu  den  S ax t o r p h ' sclicn  Ansich- 
ten entgegen  ist.  Kunze  bringt  das  rohste  Verfahren  in 
Vorschlag:  er  will  nehmlieh,  die  Frau  solle  nieht  pressen, 
der  Geburtshelfer  aber  drei  Finger  der  linken  Hand  unter 
das  Schi ffeben  legen,  den  Zeigefinger  der  rechten  Hand  in  den 
Mund  des  Rindes  setzen  und  so  mit  beiden  Händen  den  Kopf 
herausheben , während  mit  der  linken  der  Damm  zugleich 
rückwärts  gedrängt  wird;  Meckel  giebt,  in  seiner Ueber- 
setzung  des  Baudelocque,  sehr  weise,  auf  ein  einfache- 
res Handeln  hinzielende  R.athschläge,  und  gleiches  Verdienst 
erwirbt  sich  Ficker,  der  nur  darin  zu  tadeln  ist,  dass 
auch  er  im  gewaltsamen  Pressen  gegen  das  Mittelfleisch  des- 
sen Heil  sucht.  Jördens  unterstützt  blos  mit  den  drei 
mittelsten  mit  Leinwand  umwickelten  Fingern,  Schleus- 
ner  aber  *)  mit  der  vollen  Hand  und  beschreibt  das  ganze 
Verfahren  dabei  so  trefElich,  dass  seine  Schrift,  die  übri- 
gens wenig  gekannt  ist,  aber  ihres  guten  Styles  und  der 
Klarheit  ihrer  Darstellung  wegen  alles  Lobes  werth  ist,  die 
gewissenhafteste  Anerkennung  verdient  und  als  ein  wich- 
tiger Abschnitt  In  der  Lehre  der  Dammunterstützung  bil- 
dend, angesehen  zu  werden  wohl  würdig  ist. 

Mit  dem  neuen  Jahrhunderte  gewinnt  der  Gegenstand, 
welchen  wir  hier  berührt  haben,  durch  die  zahlreichen 
Schüler  Baudelocque's,  Boer’s  und  Osiander's 
eine  noch  regere  Aufnahme  und  der  besseren  Grundsätze 
wegen,  die  allmähllg  angenommen  und  allgemeiner  verbrei- 
tet wurden , einen  glücklicheren  Erfolg.  Baudelocque 
hat  unter  den  dreien  wohl  das  rohste  und  unpassendste 
Verfahren  beibelialten  und  wir  gestehen  gern,  dass  wir 
hierin  den  sonst  trefflichen  Mann  nicht  wiedererkennen.  Er 
billigt,  besonders  bei  Erstgebärenden,  die  reichliche  Anwen- 
dung von  fettigen  Substanzen,  und  das  Ausdehnen  des 
Scheideneinganges  mit  zwei  Fingern,  und  fährt  so- 
dann fort  2) : Lorsque  Vextremite  posterieiire  de  la  tete  est  en- 
^agee  dam  la  vulve^  comme  dans  wie  espece  de  couronne,  si 
le  frein^  ou  la  fourchette,  nest  pas  trop  distendu,  on  permet 

1)  L c. 

2)  Ej.  L’Art  des  Accouchemens,  d’.  I.  p 36i.  §,824. 

Kilian’s  Handbuch.  I. 
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a la  fern  me  de  satisjairc  au  besoin  qui  la  presse  de  pousser 
eil  en-bas  ; et  pendant  ce  tenips,  saus  discontinuer  de  sontenir 
le  perineCy  oii  favorise  Vissiie  de  cette  tele,  en  la  pi'essant  en 
dessous  et  vers  Vanus  de  la  femme  ^ comme  pour  obliger  l'oc- 
ciput  a sclever  du  cote  du  mont  de  V^enus.  Die  Frau  liegt 
wahrend  des  Unterstülzens  auf  dem  Ptiieken.  — B o e r em- 
pOehit  als  die  schülzendste  Lage  der  Kreissenden  für  den 
Damm  die  Seitenlage  und  erklärt  sich,  ohne  mehr  dar- 
über zu  sagen,  für  die  Unterstützung  mit  der  ganzen  Hand. 
Ist  es  nun  auch  allerdings  zu  bedauern,  dass  er  nicht  lunständ- 
licher  sicli  über  sein  Verfahren  ausgesproclicn  hat,  so 
war  dassell)e  keinesweges  seinen  Schülern  unbekannt  ge- 
blieben, und  mit  Glück  haben  sie  sich  stets  der  einfa- 
chen Handgriffe  bedient,  auf  welche  späterhin  zurückzukom- 
men wir  die  erwünschte  Gelegenheit  finden  werden.  — 
Osiander  endlich  *)  lobt  ein  Verfahren,  gegen  dessen  tech- 
nischen Theil,  wenn  er  mit  Geschik  ausgeübt  wird,  nicht 
\iel  Erhebliches  einzuwenden  ist.  Er  rühmt  aber  leider 
noch  das  Einsalben  der  Theile  (mit  Opiatsalbe!)  und  un- 
terstützt nicht  länger,  als  bis  der  Kopf  geboren  ist.  — 
Durch  Wigand  lernen  wir  vier  Methoden  kennen:  1) 
lässt  er  die  Theile  reichlicli  mit  Oel,  Butter , Pomade  und 
dergl.  überziehen  , drückt  in  der  w e h e n f r c i e n Zeit 
mit  der  ganzen  Hand  so  gegen  den  Damm  und  gegen  den 
Kopf,  dass  letzterer  mehr  aufwärts  unter  den  Schoosbogen 
geleitet  wird,  und  wenn  eine  Wehe  endlich  den  Damm 
heftig  anspannt , legt  er  die  Zeigefinger  beider  Hände  in 
Gestalt  eines  spitzen  Winkels  aneinander  und  hält  den  un- 
tern vordem  Rand  des  Dammes  gleichzeitig  mit  den  grossen 
Schaamlippen  abwärts  und  nach  hinten  fest;  2)  unterstützt 
er  mit  dem  mit  gepulverter  Kreide  bestreuten  und  quer 
vorselesten  Daumen  blos  das  Schaamlefzenbändchen,  mei- 
nend,  dass  wenn  dieses  geschützt  sey,  auch  dem  übrigen 
Dnmme  keine  Gefahr  drohe;  3)  bediente  er  sich  zum 
Schutze  des  Dammes,  nachdem  der  Kreissenden  das  Pres- 
sen verboten  war  und  die  Entwickelung  des  Kopfes  mög- 

i)  l\j.  Harulbuch  der  Enlbinclungskunst , 1820.  Bd.  II.  Abthl,  f. 
§.  ia3  seq.  p.  i63  seq. 
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liehst  verlangsamt  wurde,  der  Handwurzel,  wobei  er 
wünscht,  dass  die  Hand  mit  einem  Tuche  bedeckt  sey;  und 
endlich  4)  wünscht  er,  man  solle  die  eine  Hand  oder  ei- 
nen Finger  derselben  ungefähr  einen  Zoll  weit  hinter  der 
Commissura  posterior  anlegen  (wie  dieses  auch  neuerlich 
jViemeyer  in  einem  sehr  lesenswerthen  Aufsatze  em- 
pfiehlt ) und  damit  den  Kopf  stark  emporheben,  während 
mehrere  Finger  der  anderen  Hand  in  der  Wehenzeit  ge- 
gen das  frenulum  gestemmt  würden,  um  dieses  an  der  einge- 
nommenen Stelle  festzuhalten,  und  zugleich  auch  der  Kopf 
mit  einem  anderen  Finger  z.  B.  dem  Daumen  hebelartig 
herausgefördert  würde  2) . Endlich,  am  frühen  Abend  sei- 
nes Lebens,  kam  Wigand,  der  von  sich  selbst  sagt,  kein 
Geburtshelfer  habe  sich  vielleicht  so  viel  Mühe  gegeben, 
den  Damm  zu  schützen  als  er,  von  allen  seinen  Vorschlä- 
gen zurück,  empfiehlt  nichts  weiter  als  ein  »dynamisch  — 
und  diätetisch  p r o p h y l a c t i s c h e s V e r f a h r e n und 
höchstens,  am  Ende  des  Geburtsgescliäftes,  eine  ganz  leise, 
mit  bedeckter  Hand  ausgeführte  Unterstützung  3).  — Sehr 
heilsamen  Einfluss  auf  die  Ausübung  einer  zweckmässigeren 
Dammunterstützung  hatten  von  jetzt  anNolde,  El.  von 
Sieb  old,  Mendel,  Wilh.  Schmitt'*)  und  Jörg  und 
wir  glauben,  dass  wir  besonders  auch  in  dieser  Beziehung 
den  genannten  Schriftstellern  den  lebhaftesten  Dank  schul- 
dig sind,  denn  durch  Wort  und  That  war  es  ihnen,  und  na- 
mentlich Sieb  old,  Schmitt  und  Jörg,  vergönnt  gewesen, 
die  rechte  Bahn  zu  ebenen,  das  Verdienstliche,  was  durch  ihre 


i)  Ej.  Zeitschrift  für  Geburtshülfe  und  praktische  Medicin,  Bd.I, 
Stück  I.  p.  laS  seq. 

a)  Ej.  Beiträge  zur  theor.  und  prakt.  Geburtshülfe  etc.  Heft  i. 
p.  29  seq,  und  Heft  2.  p,  7 seq.  — v.  Siebold’s  Lucina. 
Bd.  II.  Stück  I.  p.  48  seq.  — Hamburgisches  Magazin  für  die 
Geburtshülfe  etc.  Bd.  I.  Stück  1.  p.  40  seq.  und  Bd.  II.  Stück  1 
p.19  seq. 

3)  Ej.  Die  Geburt  des  Menschen  etc,  Bd.  II.  p.  5i2seq. 

4)  Ueber  obstetricische  Kunst  und  Künsteley  von  d)r.  W.  J. 
Schmitt,  inv.  Siebold’s  Journal  etc,  Bd.  II.  Stück  i, 
p.  20  seq. 
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Vorgänger  geleistet  war,  in  das  wahre  Licht  zu  stellen  und 
durch  eigene  Erfahrungen  das  Lückenhafte  bestens  zu  er- 
gänzen. — 

Unmöglich  können  wir  diesen  geschichtlichen  Ueber- 
blick,  der  ein  treues  Abbild  der  Vielköpfigkeit  der  Mei- 
nungen, selbst  in  dem  einfachsten  Dinge,  ist,  beschliessen, 
ohne  nicht  noch  zweier  Vorschläge  gedacht  zu  haben,  wel- 
che in  der  neueren  Zeit  grosse  Bewegung  unter  den  Ge- 
burtshelfern verursachten , nehmlich  1)  des  Nichtunter- 
st ü t z e n s des  Dammes  und  2)  des  Einschneidens  des- 
selben. — Den  Damm  gänzlich  sich  selbst  zu  überlassen 
und  denselben  durch  keine  directe  Handgriffe,  die  mehr 
schaden  als  nutzen  sollen,  sondern  vielmehr  durch  die 
Haltung  und  das  Benehmen  der  Rreissenden  selbst  unver- 
letzt zu  bewahren,  forderten  zwar  schon  bestimmt  Ait- 
ken,  Sacombe,  Faust  und  zum  grossen  Theil  auch 
W i g a n d , w ie  wir  dies  von  ihm  bereits  berichtet  haben  '), 
allein  Niemand  hat  dem  Gegenstände  früher  so  viel  Auf- 
merksamkeit geschenkt  und  ihn  mit  so  triftigen,  aus  W^issen- 
schaft  und  Kunst  entlehnten.  Gründen  beleuchtet,  als  Men- 
d e 2).  Seine  Lehren  sind  auch  in  der  That  als  gewichtige  an- 
zusehen und  vielfach  auf  das  sorgsamste  geprüft,  insbesondere 
aber  von  Siebold  3)  und  Bit  gen  durch  Erfahrungen  am 
Rreissbette  in  ihrer  ächten  Bedeutung  dargestellt  worden, 
so  dass  uns  dieser  zweifelhafte  Punkt  vollkommen  spruch- 
reif zu  seyn  scheint.  — Der  zweite  Vorschlag  ist  von  Mi- 
chaelis gemacht  worden,  welcher,  von  dem  bekannten 
Grundsätze  ausgehend,  dass  Schnittwunden  leichter  und  bes- 


i)  Aehnlichc  Ansichten  äussert  auch  Whitehaven  in  dem 
Ediub.  med,  and  Surg.  Journal,  i8a4  April,  No.  LXXIX 
(v.  Siebold’  s Journal  No.  V.  Stück  i.  p.  loo  scq.)  und  hält 
das  Unterstützen  des  Dammes  zum  Schutze  desselben  für  bei- 
nahe überflüssig, 
aj  1.  c. 

3)  Ej.  Journal  etc.  Bd.  V.  Stück  i.  p,  70  seq. 

E c.  — Nach  dem  Zeugnisse  M e n d e 1 ’ s (1.  c.  §.  a5.)  soll  schon 
Champenois  die  Durchschneidung  des  Mittelfleisches  mit 
glücklichem  Erfolge  unternommen  haben. 
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ser  heilen,  als  gerissene,  den  allerdings  sehr  genialen  Rath 
gab,  das  Mittelfleisch  lieber  zu  durchs  ebne iden  als  es 
einreissen  zu  lassen.  Sehr  günstige  Aufnaiime  fand  dieses 
Verfahren  bei  El.  von  Siebold,  dagegen  aber  auch  die 
grösste  Anfeindung  von  Seiten  Mursinna’s  *)  und  Miss- 
billigung von  Stein  d.  J.  ^),  J ö r g 3)^  "W.  Schmitt  etc. 
und  es  schien  nach  diesen  Vorgängen  und  dem  allgemeine- 
ren Eindrücke,  welchen  der  Vorschlag  machte,  unter  den 
Männern  vom  Fach  diese  Angelegenheit  schon  ziemlich  ge- 
schlichtet zu  seyn,  als  unerwartet,  und  ganz  vor  Kurzem 
erst,  der  Gegenstand  wieder  von  neuem  empfehlend  zur 
Sprache  gebracht  und  durch  zwei  Beobachtungen  von  Dr. 
Weise  erläutert  wurde. 

Es  gebricht  uns  demnach,  wie  wir  aus  dem  Vorherge- 
henden sattsam  ersehen,  durchaus  nicht  an  Methoden  und  es 
kann  nicht  geläugnet  werden,  dass  auf  die  Lösung  der  iVuf- 
gabe  die  alleräusserste  Mühe  und  der  grösste  Ernst  verwen- 
det worden  ist.  Nichts  desto  weniger  wird  immer  das  Be- 
dürfniss  von  neuem  fühlbar,  bessere  Handgriffe  zum  Schutze 
des  Dammes  anzugeben,  und  ein  jeder  Lehrer  der  Geburts- 
hülfe befolgt  seine  eigene  Methode  und  hält  die  seinige  für 
die  beste.  Ein  solch  auffallendes  Schwanken  der  Meinungen, 
eine  solche  kaum  erhörte  Verschiedenheit  in  den  Handgriffen, 
muss  dem  unbefangenen  Beobachter  das  gültigste  Zeugniss 
seyn,  dass  noch  nichts  Genügendes  in  diesem  Punkte  gelei- 
stet worden  ist,  und  das  immer  wiederkehrende  Verlangen,  eine 
bessere  Methode  anzugehen,  spriclit  laut  dafür,  dass  doch 
wohl  Dammrisse,  selbst  hei  denjenigen,  die  am  besten  das 
Schützen  des  Dammes  zu  verstehen  wähnen , stets  noch 
Vorkommen  müssen.  Und  in  der  That  so  ist  cs:  kein  Ge- 

burtshelfer, der  praktisch  sein  Fach  treibt,  er  mag  Namen 


I)  Ej.  Journal  für  die  Chirurgie  etc.  1812.  Bei,  IV.  St3.  p.  i5o 
a)  Annalen  der  Geburtshülfe.  Stück  V.  p,  a32. 

3)  Schriften  zur  Beförderung  der  Kenntniss  des  menschiiehen 

Weibes  etc.  Thl.  I.  p.  264  seq.  ' 

4)  r.  Siebold's  Journal.  Bd.  II.  Stück  i.  p.  20. 

5)  V.  Siebold’s  Journal  1.  c.  — Leiiiveber  1.  c. 


166  Von  dem  Schulze  des  Dammes. 

haben,  welchen  er  will,  kann  auftreten  und  behaupten,  ihm 
sey  nie  ein  Damm  gerissen  und  nie  wird  die  Zeit  kommen, 
das  kann  kühn  behauptet  werden,  wo  man  das  ungünstige 
Ereigniss  aus  der  Reihe  der  Naclitheile,  welche  das  Geburts- 
gescliäft  mit  sich  führen  kann,  verdrängt  sehen  wird.  Un- 
sere trefflichsten  Fachgenossen  sind  hierüber  nur  einer 
Meinung  und  statt  aller  übrigen  Zeugnisse  mögen  hier  die 
Worte  W.  Schmitt ’s  stehen,  der  sagt  *)  »Einrisse  »des 
Mittelfleisches  im  letzten  Stadium  der  Geburt  bei  Erst2;ebä- 
renden  bat  es  zu  allen  Zeiten  gegeben  und  keine  Kunst  in 
der  Welt  vermag  unter  bestimmten  Gebährungs- 
verhältnissen  diesen  Zufall  zu  verhindern.  Wenn  die 
Schaamspalte  absolut  zu  klein  ist  und  mit  dem  Umfange  des 
Rindeskopfes  in  keinem  Verhältnisse  steht,  so  erfolgt  ein  Riss, 
man  mag  aiistellen,  was  man  will  etc.«  — Und  diesem  Aus- 
spruche eines  der  grössten  Meister  möchten  wir  noch  das 
^ hinzufügen,  dass  es,  man  mag  anstellen,  was  man  will,  Ein- 
risse geben  wird,  so  lange  es  Frauen  giebt,  die  beim  Ein- 
und  Dur chsch neigten  des  Kopfes  billig  sind,  unruhig  zu  wer- 
den und  sich  von  der  hülfeleistenden  Hand  wegzuziehen. 
Es  bedarf  in  dem  Augenblicke  des  Durchschneidens  nur  ei- 
ner einzigen  stürmischen,  unvorhergesehenen  Bewegung  der 
Rreissenden  mit  dem  Becken , und  der  Damm  reisst  dem 
Geschicktesten  und  Geübtesten.  Wer  hat  davon  nicht  Bei- 
spiele ? Möge  sich  hier  keiner  makellos  hinstellen  wbllen : 
das  Unangenehme  kann  Jedem  widerfahren  und  wir  kön- 
nen betheuern,  dass  wir  die  beiden  grässlichsten  Damm- 
risse, die  wir  je  gesehen,  bei  Weibern  beobachteten,  die 
von  einem  Manne  entbunden  worden  waren  , der  sich  im 
Irrwalme  für  infallibel  hält , und  der  seinen  talentvollen 
Assistenten  gerade  wegen  eines  Dammrisses  auf  das  uner- 
bittlichste verfolgte ! ! — 

Wenn  wir  uns  nun  aber  nicht  scheuen,  es  frei  auszu- 
sprechen , dass  die  Dammrisse  aus  der  geburtsliülflichen 
Praxis  nicht  zu  verdrängen  sind,  und  dieses  in  einem  Bu- 
che auszusprechen,  von  welchem  wir  sehnlichst  wünschen, 


i)v.  Siebold’s  Journal.  Bd.  2.  Stuck  j.  p.  20. 


Von  tlem  Scluvtze  des  Dammes. 


167 


dass  es  dem  Jünger  in  der  Kunst  belelirend  seyn  und  als 
Muster  dienen  möge,  so  ist  es  wolii  unsere  näciiste  Aufgabe, 
tbeils  um  den  Gegenstand  in  sein  wabres  Liebt  zu  stellen, 
tbeils  um  jede,  aueb  die  leiseste,  Missdeutung  unserer  Worte 
fern  zu  batten,  die  Frage  zu  beantworten,  welche  Er- 
wartungen wir  von  der  Kunst  für  S c b ü t z u n g 
des  Dammes  zu  liegen  b e r e ebt  i g e t sin  d?  es  ist 
Pflicht  klar  zu  bestimmen , was  die  Kunst  kann  uiid 
was  sie  zu  leisten  nicht  im  Stande  ist.  — 

Wollen  wir  auch  zugeben,  was  wir  auch  wirklich  für 
erweislich  halten  und  worüber  wir  Tbatsacben  aufzeigen 
können,  dass  beim  NIcbtiinterstützen  des  Dammes  die  Z ahl 
der  Dammrisse  nicht  grösser,  oder  doch  nur  um  ganz  un- 
erhebliches grösser  Ist,  als  hei  der  sorgfältigsten  Unter- 
stützung, vorausgesetzt,  dass  beim  Nichtunterstützen  alles 
auf  das  Pünktlichste  befolgt  wird,  was  in  Bezug  auf  Lage 
und  Haltung  der  Kreissenden  strengstens  gefordert  wird, 
so  ist  damit  aber  noch  durchaus  nicht  gesagt,  dass  folglich 
die  Unterstützung  etwas  Unnöthiges  sey,  denn  nicht  genug 
ist  es,  zu  wissen,  dass  in  beiden  Verhältnissen  gleich  viele 
Dammrisse  Vorkommen,  sondern  es  fragt  sich  hauptsäch- 
lich, wie  die  Dammrisse  in  dem  einen,  und  wie  sie  in 
dem  anderen  Falle  beschaflen  sind,  und  da  zeigt  sich  ein 
ungeheurer  Unterschied.  Wenn  beim  Nichtunterstützen 
Dammrisse  Vorkommen , so  sind  sie  fast  immer  von  der 
allerbedeutendsten  Art,  dagegen  sie,  wenn  sie  sich 
auch  bei  einer  sorgsam  durchgeführten  und  vernünftig 
er t r a g e n e n Dammunterstützung  zeigen,  stets  von  der 
kleinsten  Art  sind,  und  als  solche  durchaus  keine  nach- 
theiligen Folgen  haben.  Unser  Glaubensbekenntniss  hätten 
wir  sonach  ausgesprochen , und  es  würde  sich  nur  noch 
fragen,  was  man  von  der  Durchschneidung  des  Dammes 
Gutes  in  Bezug  auf  Schützung  des  Dammes  zu  erwarten 
habe.  Zwei  Dinge , die  man  aber  niemals  bestimmen 
kann,  würden  genau  bekannt  seyn  müssen,  um  den  Vor- 
schlag von  Michaelis  zu  einem  empfehlenswertheii  zu 
erheben , nehmllch  1)  in  welchen  Fällen  der  Damm  Nei- 
gung hat  einzureissen  und  2)  um  wie  vieles  er  eingeschnitten 
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werden  muss,  um  dem  Rindestlieile  einen  freien  Durch- 
gang zu  verstauen.  Wer  kann  aber  hier  etwas  Genaues 
angehen,  und  welcher  Geburtshelfer  weiss  es  nicht,  dass  zu- 
weilen der  Damm  so  übermässig  angespannt  ist,  dass  man 
jeden  Augenblick  seiner  Verletzung  entgegen  sieht  und  sie 
dennoch  nicht  erfolgt,  während  ein  anderesmal  die  Hoff- 
nungen die  besten  und  die  Risse  die  schlechtesten  sind? 
Man  wird  also  immer  nur  in  solchen  Fällen  einschneiden, 
wo  der  hülfeleistende  Arzt  Angst  bekommt,  oder  sich  aufs 
Gradewohl  einbildet,  es  könnte  vielleicht  der  Damm  reis- 
sen:  gewisse  Zeichen  hat  er  nie,  und  wer  sich  einen  Be- 
griff von  der  grossen  Willkür  in  den  hier  nothwendigen 
Bestimmungen  machen  will,  der  lese  nur  die  beiden  Ge- 
buHsgeschichten  des  Dr.  Weise,  in  denen  nichts  weniger 
als  Einschnitt  des  Mittelfleisches  indicirt  war,  Einwerfen 
könnten  uns  aber  die  Freunde  des  Schnittes , wenn  auch 
derselbe  unnöthiger  Weise  einmal  gemacht  werde,  so  scha- 
de er  ja  doch  nie,  wogegen  wir  nichts  weiter  zu  erin- 
nern haben , als  dass  dies  gar  nicht  ausgemacht  und  dass  es 
eine  völlig  willkürliche  und  von  aller  Wahrheit , wenn 
auch  gleich  nicht  von  aller  Wahrscheinlichkeit,  entblösste  An- 
nahme sey,  dass  ein  eingeschnittener  Damm  besser  heile,  als 
ein  eingerissener.  Wir  sind  bereit,  es  einem  Jeden,  selbst 
dem  besten  Fachgenossen  gegenüber,  zu  behaupten,  dass 
ein  einfach  eingerissener  gesunder  Damm  nicht  im  ge- 
ringsten schlechter  heilet,  als  ein  eingeschnittener,  und 
wenn  einmal  das  Unglück  seyn  soll,  dass  ein  Damm  ver- 
letzt wird,  so  möge  er  lieber  reissen , als  von  einer  Hand 
eingeschnitten  werden,  die  nicht  weiss,  wie  weit  sie  ein- 
schneiden soll , und  welche  durch  ihre  Operation  nur  gar 
zu  leicht  Schuld  seyn  kann,  dass  das  Mittelfleisch  an  der 
vorderen  Hälfte  eingeschnitten,  an  der  hinteren  aber  ein- 
gerissen ist.  — Die  Heilkraft  der  Natur  am  Damme  ist 
unerwartet  gross  und  wir  sehen  sie  ausser  den  Beispielen, 
die  wir  bereits  citirt , noch  höclist  merkwürdig  in  einem 
von  Dr.  Weise  erzählten  Falle  ’)  bestätiget,  w^o  bei  voll- 


1}  V.  Siebold's  Journal.  Cd.  VH.  Heft  2,  St.  3.  p.  903  u.  904, 
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kommener  Perforation  des  Perinäi  »die  Heilung  ganz  voll- 
ständig gescliali « und  zwar  ohne  Ziitbiin  der  Kunst.  Eine 
bessere  Kritik  als  die  Erzählung  dieser  Geschichte  hätte  Dr. 
Weise  zu  seinen  beiden  Fällen,  wo  er  das  Mittelfleisch  ein- 
schnitt,  und  wo  die  Personen  am  Ende  mit  nur  t heilweise 
geheilter  Wunde  entlassen  werden  mussten,  gar  nicht 
schreiben  können.  — Wir  werden  deshalb  nie  die  Durch- 
schneidung eines  gesunden  ’)  Mittelfleischcs  unternehmen 
und  sie  missbilligen,  wo  wir  sie  auch  unternommen  linden 
mögen.  — 

Den  einzig  vernünftigen  Schutz  des  Mittelflelsehes  in 
der  vierten  Geburtsperiode  erkennen  wir  sonach  in  der 
kunstgemässen  Unterstützung  desselben  mit- 
telst der  Hand,  — sustentatio  perinaei.  Dass  es  sehr 
zweckmässig  seyn  kann,  in  früheren  Perioden  die  Thelle  vor- 
zubereiten, wird  Niemand  in  Abrede  stellen,  eben  so  wenig  es 
aber  übersehen,  dass  solche  Vorbereitungen  nur  da  unternom- 
men werden  dürfen,  wo  der  Damm,  wie  z.  B.  bei  allen  Erstge- 
bärenden, sehr  rigide  und  spröde  ist,  oder  w o sich  w ährend 
des  Geburtsgeschäftes  in  den  Geburtswegen  nicht  die  gewünsch- 
te und  unerlässlich  nothwendige  Erhöhung  der  Temperatur  ein- 
findet, ein  Umstand,  welchen  schon  W.  Schmitt  als  einen 
sehr  wichtigen  ansieht.  In  der  Regel  sind  die  Vorbereitungen 

i)  Bei  einem  wirklich  kr  anlc haften  Mittelfleische  ist  die 
Sache  eine  ganz  andere  und  hier  würden  wir  den  Einschnitt, 
der  aber  nur  im  Zeitpunkte  höchster  Spannung  und  immer  bis 
über  die  Hälfte  hinaus  unternommen  werden  müsste,  für 
zulässig  erkennen.  Doch  davon  später! 
a)  Die  Vorbereitungen  des  Dammes  sind  sehr  mannichfaltiger 
Art  gewesen  und  mehrere  der  augepriesenen  Mittel,  wie  z.  B. 
das  Ottern-  und  Bärenfett  wahrhaft  lächerlich.  Besser  ist  es 
zwar  in  unsern  Tagen  um  vieles  geworden,  leider  aber  noch 
nicht  ganz  erfreulich,  denn  noch  immer  wird  an  dem  Damme 
viel  zu  viel  curirtund  geschmiert.  — Eine  zeitgemässe  Pflege  hilft, 
wie  wir  gesagt  haben,  viel  und  die  Mittel,  welche  uns  hier  zu 
Gebote  stehen  sind  : lauwarme  Cataplasmen  über  Genitalien 
und  Mittelfleisch,  vorsichtige  Bähungen  dieser  Theile,  Ein- 
spritzungen in  die  Vaginn,  Einreibungen  von  warmrni  Gel 
und  kleine  Gaben  abführender  Salze  ( z.  B.  Zß  Magu.  sulph. 
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aber  mehr  scliädlich  als  nützlich  und  insl>esonderc  gilt  dies 
von  dem  unnöthigen  und  übertriebenen  Einpomadiren  des 
Dammes , wodurch  das  Perinäum  seine  Elasticität  v(udicrE 
die  Fasern  erschlafft  und  die  Dammrisse  auf  das  äusserste 
begünstiget  werden.  — Durch  eine  kunstgemässc  Unter- 
stützung aber  wird  es  uns  unfehlbar  gelingen,  wenn  die  Frau 
nur  mit  Vernunft  sich  in  unsere  Anordnungen  fügt,  in  den 
bei  weitem  meisten  Fällen  den  Dammriss,  selbst  unter  den 
ungünstigsten  Verhältnissen,  zu  verhüten  und  in  den  selte- 
nen Fällen,  wo  er  sich  ereignen  wird,  es  dahin  zu  brin- 
gen, dass  derselbe  keine  irgend  erhebliche  Ausdelinung  er- 
hält. Es  ist  folglich  der  Kunst  möglich,  dem  Weibe,  wel- 
ches die  Anordnungen  des  Geburtshelfers  pünktlicli  befol- 
get, die  Gewissheit  zu  geben,  dass  ihr  durch  einen  Riss  des 
Mittelfleisches  keine  wahre  Gefahren  und  kein  Schaden  er- 
wachsen werden,  und  dass  ihr  wenigstens  von  dieser  Seite 
her  kein  Unheil  drohe,  w^orüber  sie  ängstliche  Besorgniss 
zu  hegen  berechtiget  seyn  könnte. 

Die  Unterstützung  des  Mittelfleisches  muss  in  einem  je- 
den Falle  mit  der  äussersten  Sorgfalt  vollführt  w-^erden  und 
nie  darf  man,  auch  nur  eine  Secunde  lang,  dem  Avichtigen 
Geschäfte  die  Aufmerksamkeit  entziehen,  wenn  es  auch  gleich 
nicht  geläugnet  werden  kann,  dass  es  viele  Geburten  giebt, 
wo  die  Anforderungen  der  Kunst  an  den  helfenden  Geburts- 
helfer keine  so  strenge  sind.  Wir  möchten  demnach’  die 
folgenden  praktischen  Regeln  als  wohlbegründete  auf  das 
angelegentlichste  unsern  Lesern  anempfehlen. 

1 ) Nicht  selten  erleidet  das  Mittelfleisch  Schaden  in 
Fällen,  wo  uns  die  mechanischen  Verhältnisse  berechtigten, 
den  glücklichsten  Geburtsverlauf  zu  erwarten,  während  es 
dahingegen  völlig  unverletzt  bei  solchen  Geburten  bleibt, 
wo  der  Kindeskopf  ein  sehr  grosser  und  fester  und  die  Span- 
nung des  Dammes  eine  so  übermässige  war,  dass  man  die 
Erhaltung  der  Theilc  gar  nicht  für  denkbar  hielt. 


auf  § vj  Col. ) welche  letztere  ganz  ausserordcutlirh  gute 
Dienste  leisten,  wenn  sie  nur  einige  Stunden  lang  hiuterein- 
ander  gegeben  werden  können. 
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2)  Verlmltnissmässig  darf  die  HolFnung  auf  vollkom- 
mene Erlialtiing  des  Dammes  da  am  stärksten  seyn,  wo  die 
vierte  Geljurtsperiode  am  langsamsten  veidäuft  *),  um- 
gekehrt aher  da,  am  schwächsten  wo  sie  mit  grosser  Eile 
vorühergeht,  daher  denn  auch  im  Allgemeinen 

3)  kleine,  weiche  und  sich  schnell  entwickelnde  Rin- 
desköpfe viel  gefährlicher  sind,  als  grosse  (versteht  sich,  nicht 
monströse),  wohlgehildete  und  langsam  hervortretendc.  — 

4)  Die  Schultern  sind  für  den  Damm  gewiss  hei 
weitem  gefährlicher  als  der  Kopf,  und  wir  sind  fest  über- 
zeugt, dass  die  meisten  Dammrisse,  welche  heohachtet  wer- 
den , heim  Hindurchgange  der  Schultern'  entstanden  sind 
und  vielleicht  verhütet  worden  wären,  wenn,  was  aher 
gewöhnlich  geschieht,  die  Dammunterstützung  hei  der  Ge- 
hurt der  Schultern  nicht  vernachlässigt  gewesen  wäre. 

5)  Unter  sonst  gleichen  Verhältnissen  sind  für  die  In- 
tegrität des  Dammes  die  sogenannten  Hinterhauptsla- 
gen die  günstigsten.  Ihnen  am  nächsten , aher  wahrlich 
nicht  gleich,  sieben  die  Steisslagen.  — Am  gefahrvoll- 
sten sind  unhezweifelt  die  Gesichtslagen,  welche  als 
solche  verlaufen  und  nächst  ihnen  der  Augenblick,  wo  sich 
die  Schultern  entwickeln. 

6)  Die  hei  weitem  grösssten  Gefahren  drohen,  ceteris 
parihus,  dem  Perinäo  hei  Erstgebärenden  und  ganz 
insbesondere  ältere  n Erstgehärenden.  Bei  M e h r g e h ä- 

i)  W.  Schmitt  sagt  (v.  Siebolcl’s  Journal  Bd.  II.  Stück  i.' 
p.ai,  „Die  vornehmste  Aufgabe  für  die  Kunst  besteht  darin, 
dass  sie  das  Stadium  parturitionis  beir^i  Durchschneiden  des 
Kopfes  möglichst  li inzuhalten  suche  etc.“ 
a)  Es  ist  unbegreiflich , dass  die  Meister  im  Fache  auf  die- 
sen Punkt , gewiss  einen  der  wichtigsten  in  der  ganzen 
Lehre  von  der  Dammunterstütznngj  nicht  den  grossen  Werth 
gelegt  haben,  den  er  verdient,  ja  einige,  z.  B.  Os  i an- 
der, denselben  gänzlich  übersehen  und  von  einer  Unter- 
stützung beim  Durchgänge  der  Schultern  kein  Wort  spre- 
chen. Unbekannt  ist  er  den  meisten  nicht  geblieben , wie 
dieses  namentlich  aus  v.  Siebold’s  Aeusserungen  (s. Jour- 
nal, Bd.  V.  Stück  I.  p.  98.)  aus  den  Erfahrungen  d’Outre- 
pont’s  (1.  c.)  und  anderer  deutlich  hervorgeht. 
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renden  ist  die  Gefahr  eine  ohne  jeden  Vergleich  ge- 
ringere, aber  doch  keinesweges  verschwundene,  deslialh  man 
auch  bei  diesen  durchaus  nicht  ohne  die  grösste  Vor-  und 
Umsicht  die  vierte  Geburtsperiode  voriihergehen  lassen  darf. 

Die  Unterstützung  selbst  wird  einigen  leichten  Modi- 
ficationen  in  ihrer  Ausübung  unterliegen  müssen,  je  nach- 
dem die  Rrelssende  die  Rücken-  oder  * die  Seitenla^e 
behauptet.  Niemals  aber  soll  sie  früher  beginnen  als  bis 
der  Kopf  oder  der  Steiss  etc.  das  Mittelfleisch  erheblich 
anspannt  und  halb  kugelförmig  hervortreibt.  Ein  zu  frü- 
hes Unterstützen  *)  ermüdet  den  Geburtshelfer,  wird  der 
Frau  lästig  und  wirkt  auf  die  Theile,  welche  dadurch  ge- 
reizt werden,  nachtheilig  ein.  — 

Soll  die  Kreissende  in  der  Rückenlage  entbunden 
werden,  so  wählt  man,  wenn  man  zur  rechten  Seite  der 
Frau  steht,  die  rechte  Hand  und,  umgekehrt,  die  linke 
Hand  zur  Unterstützung.  Am  bequemsten  zwar  unterstüzt 
man  mit  der  Piechten,  doch  muss  man  es  mit  beiden  flän^ 
den  gleich  gut  können.  Man  bedeckt  die  Hand  mit  einem 
doppelt  zusammengelegten  weichem  Tuche  und  legt  wäh- 


i)  Osiauder  d.  J.  spricht  (Gemeinsame  Zeitschrift  etc.  Bd.  IV. 
Heft  2.  p.  i8o. ) von  einem  Unterstützen  mit  dem 
Rücken  der  Hand  und  belobt  es  sehr.  Es  soll  aber 
dasselbe  schon  angewendet  w erden , ehe  noch  der  Damui  in 
die  geringste  Gefahr  kommt,  und  dient  lediglich  zur  Min- 
derung des  Geburtsdranges  und  zur  Linderung 
der  Schmerzen,  w^ozu  wir  es  auch  sehr  gerne  empfehlen. 
Während  der  Wehe  soll  nehmlich,  gegen  Ende  der  dritten 
Geburtsperiode,  mit  dem  Rücken  der  Hand  gegen  die,  mit 
einem  mehrfach  zusaramengelegten,  Handtuche  bedeckten  Ge- 
nitalien angedrängt  werden  und  der  Druck  so  lange  andau- 
ern, als  die  Wehe  währt.  Besser  übt  man  diesen  Druck,  statt 
mit  dem  Rücken  der  Hand,  mit  der  Handfläche  aus. 
a)  Man  hat  viel  darüber  gestritten,  ob  es  besser  sey,  mit  blo- 
scr  oder  bedeckter  Hand  zu  unterstützen  und  sich  von 
beiden  Seiten  her  sehr  ereifert.  Die  Sache  ist  des  Aufhe- 
bens, welches  man  davon  gemacht  hat,  ganz  und  gar  nicht 
werth,  und  es  ist  ziemlich  gleichgültig,  ob  man  auf  die  eine 
oder  die  andere  Weise  unterstützt.  Wer  iu  dem  Irrwahue 
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rend  einer  Wehe  die  Hand,  mit  welcher  man  von  hinten 
her  nach  vorne  zu  die  Weichtheile  des  Perinäi  sanft  her- 
anstreicht, so  an  das  Mittelfleisch  an,  dass,  nachdem  der  Dau- 
men möglichst  abducirt  worden  ist,  der  ganze  Ballen 
der  Hand  an  die  hintere  Comrnissur  zu  liegen  kommt  und 
sie  in  ilirer  ganzen  Ausdehnung  auf  das  genaueste  berührt. 
Dabei  sieht  man  auch  darauf,  dass  der  übrige  Theil  der 
Hand  den  Damm  an  allen  seinen  Theilen  möglichst  genau 
berühre  und  keinen  Punkt  ununterstüzt  lasse.  Wohl  thut 
man  auch  daran,  wenn  man  die  Finger  da,  wo  sie  auf 
dem  Schwanzheine  anliegen,  etwas  von  einander  entfernt, 
damit  sich  das  Os  coccygis  frei  bewegen  könne.  — Diese 
Haltung  der  unterstützenden  Hand  muss  an  dem  Phantome 
auf  das  sorgfältigste  eingeübt  werden,  denn  es  ist  nieht  ganz 
leicht,  bei  der  lebenden  Frau  die  Hand  immerinder  rich- 
tigen Lage  zu  erhalten.  — Mit  der  auf  die  angegebene  Weise 
an  den  Damm  gelegten  Hand  wird  nun  massig  stark  ge- 
gen den  herahdrängenden  Kopf  angedrückt  und  zwar  in 
der  Richtung  von  hinten  und  unten  nach  vorne  und  oben. 
Wie  stark  der  Druck  seyn  müsse,  wagen  wir  nicht  zu  be- 
schreiben: es  muss  dieses  an  dem  lebenden  Weihe  erlernt 
werden.  Auf  keinen  Fall  aber  darf  derselbe  ein  zu  bedeu- 
tender seyn,  d.  h.  ein  so  beträchtlicher,  dass  dadurch  die 
freie  Entwickelung  des  Rindestheiles  und  die  so  höchst  beach- 
tenswerthe  Thätigkeit  des  Dammes  *)  gehindert  werde. 


steht,  bei  der  Dammunterstützung  das  feinste  Gefidd  der 
Hand  zu  brauchen,  und  wer  Freude  darin  findet,  sich  die 
Hand  mit  Vaginalschleim,  Blut,  Koth  und  dergl.  besudeln  zu 
lassen,  und  wem  es  nicht  darauf  ankommt,  ob  die  unterstüt- 
zende Hand  sicher  liegt  und  vor  jedem  Ausgleiten  möglichst 
gesichert  ist,  der  unterstütze  mit  unbedeckter  Hand:  wer  aber 
das  Entgegengesetzte  meint,  der  bediene  sich  auch  eines  wei- 
chen und  doppelt  zusammengelegten  Unterstütztuches, 
i)  Unter  den  ausgezeichneten  Geburtshelfern  unserer  Tage  mögte 
cs  kaum  einen  einzigen  geben,  welcher  den  thätigen  A n- 
the  i 1 , den  das  Mittelfleisch  an  der  Entwickelung  des  Kopfes, 
des  Steisses  etc.  nimmt,  zu  verkennen  im  Stande  wäre  und  sich 
nicht  mit  Dank  an  Wigand  und  Men  de  erinnerte,  die  zu- 
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Die  Kraft  der  Unterstützung  fängt  mit  der  Wehe  an,  steigt 
mit  ihr  und  lässt  auch  allmählich  mit  ihr  nach,  so  zwar, 
dass  hei  dem  ersten  Beginnen  der  Unterstützung  diese  mit  dem 
Aufhören  der  Wehe  gänzlich  aufhören  kann  und  soll.  Später 
aber,  wenn  der  Kopf  entschieden  im  Durchschneiden  ist,  kann 
diese  Regel  nicht  mehr  beachtet  werden,  und  es  muss  nun 
ununterbrochen  mit  gleicher  Kraft  fortunterstützt  werden. 
— Sobald  der  Kindestheil  mit  einem  grösseren  Segmente 
sichtbar  bleibt  und  nicht  mehr  zurückweicht,  wird  der 
Daumen  oder  auch  der  Zeige-  und  Mittelfinger  der  nicht 
unterstützenden  Hand  gegen  dessen  tiefere  Punkte  ange- 
stemmt und  derTheil  während  einer  Wehe  passend  empor- 
und  von  dem  Mittelfleische  weggehohen.  Dass  diese  Mithül- 
fe auf  die  schonendste'  Weise  für  das  Kind  ausgeüht  wer- 
den, und  stets  nur  auf  diejenigen  Theile  beschränkt  blei- 
ben muss,  welche  völlig  entwickelt  sind,  versteht  sich  wohl 
von  selbst.  Sie  ist  aber  nie  zu  übersehen  und  gewährt, 
richtig  vollführt,  grossen  Vortheil.  — Ist  es  eine  Steiss- 
gehurt,  welche  zu  behandeln  ist,  so  dauert  die  Unter- 
stützung bis  zur  gänzlichen  Entwickelung  des  Kindes  in 
gleicher  Weise  und  Sorgfalt  fort ; kommt  das  Kind  aber 
in  einer  Kopflage,  so  unterstützt  man  nur  so  lange,  bis 
die  Schultern  geboren  sind.  Dieses  letztere  aber  ist 
ganz  unerlässlich  und  die  zu  lösende  Aufgabe  ist  jetzt  die 
bei  weitem  schwierigere,  denn  der  geborene  Kopf  hindert 
einigermassen  an  der  präcisen  Ausführung  der  Sustentatlon 
beider  Schultergeburt,  wo  doch  die  Verletzung  des  Dammes, 
wie  gesagt,  am  leichtesten  sich  ereignen  kann.  So  wie  sich  der 


erst  die  bessere  Ansicht  laut  aussprachen.  Hat  auch  Men  de 
mit  zu  hellen  Farben  den  Gegenstand  dargestellt  und  nlehr 
gesehen,  als  wirklich  zu  sehen  ist,  so  hat  er  doch  die  Wir- 
kung des  Mittelfleisches  in  ihren  Hauptzügen  nicht  nur  nicht 
verkannt,  sondern  treffend  dargestellt,  und  seine  Schilderung 
bildet  einen  sehr  erfreulichen  Contrast  gegen  die  überaus  ro- 
hen Ansichten  Steines  d.  J.  , welcher  dem  Mittelfleische 
durchaus  keine  „Function»  beim  Geburtsgeschäfte  zuge- 
stehen will.  ( Siehe : Lehre  der  Geburtshülfe  etc.  Thl,  II. 
p.  HO  und  111.  Andeutung  6 und  7.)  — 
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Kopf  über  den  Damm  entwickelt  und  dieser  sich  zurück- 
zieht, hat  die  unterstützende  Hand  denselben  auf  seiner  re- 
trograden Bewegung  sorgfältigst  zu  begleiten,  denn  wenn  man 
ihn  in  diesem  Augenblicke  unbewacht  lässt  *) , so  hat  man 
gerade  das  Verkehrte  gethan,  da  wir  es  betheuern  können, 
dass  ein  gesundes  Mittelfleisch  nie  reisst,  so  lange  es  aus- 
gedehnt wird,  sondern  nur  in  dem  Zeitpunkte,  wo 
es  anfängt,  sich  über  den  vorwärtsschreiten- 
dcnKindestheilzurükzuziehen.  — Die  unterstützen- 
de Hand,  welche  mit  dem  Mittelfleische  rückwärts  gegan- 
gen ist  — das  Mittelfleisch  aher  nicht  etwa  zurückgedrängt 
hat,  was  höchst  schädlich  wäre  — bleibt  nun  in  der  oben  an- 
gegebenen Haltung  ruhig  liegen  und  unterstützt  mit  ängst- 
licher Genauigkeit,  bis  die  Schultern  da  sind.  Erst  jetzt  ist  die 
Gefahr  vorüber  und  lediglich  unter  abnormen,  nicht  zu  be- 
rechnenden Umständen  könnte  hei  der  Gehurt  der  Hüften 
noch  eine  Verletzung  erfolgen.  Kegeln  lassen  sich  darüber 
nicht  angeben : der  Augenblick  muss  es  lehren,  ob  eine  neue 
Unterstützung  nothwendig  ist  oder  nicht. 

Während  der  Unterstützung  kann  der  Geburtshelfer 
entweder  leicht  gebückt  zur  Seite  des  Bettes  stehen, 
oder,  nach  Bequemlichkeit  und  Umständen,  auf  dem  Rande 
des  Bettes,  oder  auf  einem  kleinen  Stühlchen,  sitzen.  Die 
Unterstützung  hei  normaler  Gehurt  und  in  der  Rückenlage 
der  Rreissenden  geschieht  immer  über  dem  Scbenkel 
hinweg,  nie  unter  demselben  hindurch. 

Kicht  minder  wichtig  als  die  Handgriffe  des  Geburtshel- 
fers ist  dasjenige,  was  die  Kreissende  selbst  zum  Schutze  ih- 
res eigenen  Dammes  zu  thun  hat , und  es  wird  keinem  er- 
fahrenen Manne  einfallen  zu  läugnen , dass  bei  der  kunstge- 


i)  Wir  halten  diesem  nach  die  hierhergehörigen  Vorschriften 
Stein’s  d.  J.  aus  dessen  Lehre  von  der  Dammunterstützung, 
auf  welche  der  Verf.  sich  so  viel  zu  Gute  thut,  und  denen  ge- 
mäss die  unterstützende  Hand,  bei  der  Entwickelung  des  Ko- 
pfes, mehr  diesem  als  dem  Damme  treu  bleiben,  und 
sich  mit  dem  Kopfe  vorwärts  bewegen  soll  (siehe 
Lehre  der  Geburtshülfe  Thl.  II.  p.  iig.  §.  i8a)  für  gänzlich 
fehlgegrilfen  und  höchst  schädlich. 
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rechtesten  Unterstützung  nicht  durch  blosse  Schuld  der 
Kreissenden  der  Damm  gefährlich  einreissen  kann.  Es  hat 
demnach  der  Geburtshelfer  nicht  nur  auf  sich  selbst,  son- 
dern auch  auf  die  Rreissende  Acht  zu  geben , und  dadurch 
wird  das  Geschäft  des  Dammschutzes  ein  sehr  unangeneh- 
mes. Die  Rreissende  darf,  wenn  sie  nicht  sehr  fett  ist, 
durchaus  nicht  ihre  Schenkel  viel  weiter  als  un- 
gefähr 12  Zoll  weit  in  den  Rnieen  entfernt  haben  und 
muss  dieselben  möglichst  gestreckt  halten.  Dabei  ist 
die  grösste  Ruhe  von  ihrer  Seite  die  unerlässlich- 
ste Pflicht , und  namentlich  darf  in  dem , allerdings  sehr 
schmerzhaften,  Augenblicke  des  gänzlichen  Durchschnei- 
dens des  Kopfes  keine  plötzliche  Bewegung  der 
Beckengegend,  kein  Z u r ü ck z i eh  e n des  Steissesund 
dergl.  stattfindeii  und  der  Geburtshelfer  muss  jetzt  nicht 
ermüden,  der  Kreissenden  guten  Bath  zu  gehen  und  sie  auf 
ihre  Pflicht  aufmerksam  zu  machen.  Endlich  liegt  es  ihr, 
als  wichtigste  Bedingung  oh,  von  dem  Augenblicke  an,  wo 
der  Kopf  a n f ä n g t einzuschneiden  *) , sich  alles  Pros- 
sens und  alles,  selbst  auch  des  leisesten  Mitarbeiten  s 
zu  enthalten,  damit  die  Vorbereitung  der  Weichge- 
hilde  und  die  Entwickelung  der  Kindestheile  möglichst  all- 
mählig  und  langsam  von  statten  gehe. 

Beabsichtiget  man  aber  die  Entbindung  der  Kreissen- 
den in  der  Seitenlage  zu  bewerkstelligen , so  wird  das 
Geschäft  der  Dammunterstützung,  welches  hier  viel  leichter 
auszuüben  ist,  einigen  leichten  und  ausserwesentlichen  Mo- 
dificationen  unterliegen  müssen.  Zwar  könnte  auch  hier 
füglich  die  unterstützende  Hand  gerade  so  gehalten  weiten, 
wie  wir  es  bereits  beschrieben  haben,  doch  thiit  man  besser 
sich  an  die  specielleren  Vorschriften  zu  halten.  Liegt  nehmlich 
die  Frau  auf  ihrer  linken  Seite  gegen  den  rechten  Bettrand 
hin,  so  sitzt  der  Geburtshelfer  entweder  auf  dem  Bettrande 


i)  Wenn  das  Geburtsgeschäft  ein  sehr  rasch  verlaufendes  ist,  so 
wird  es  am  vorsichtigsten  gehandelt  seyn,  überhaupt  alles 
Verarbeiten  der  Wehen  streng  zu  untersagen  und  es  durch 
die  passenden  Mittel  zu  verhindern.  — 
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oder  bequemer  auf  einem  niedrigen  Stuhle  und  unterstützt  mit 
der  linken  Hand,  nicht  aber  mit  der  rechten,  wie  es 
einige  wollen.  Liegt  die  Frau  jedoch  auf  der  rechten  Seite* 
so  ändert  sich  darnach  auch  die  unterstützende  Hand. 
Vor  die  Commissura  posterior  breitet  man  ein  doppelt  ge- 
faltetes, weiches  Tucli,  bringt  den  Ballen  der  Hand,  bei  stark 
abgezogenem  Daumen,  genau  an  diese  Commissur  und  hrei^ 
tet  die.  übrigen  Finger  fächerförmig  auf  den  benachbarten 
Theilen  aus ; oder  man  legt  die  flache  Hand  auf  den  be- 
deckten Damm  dergestalt  hin,  dass  der  Daumen,  wenn  man 
z.  B.  mit  der  linken  Hand  unterstützt,  neben  die  linke,  die 
übrigen  vier  Finger  in  die  Nachbarschaft  der  rechten 
Schaamlippe  zu  liegen  kommen , die  hohle  Hand  aber  das 
kugelförmig  hervorgetriebene  Mittclfleiscb  an  allen  seinen 
Punkten  aufnimmt.  Dieses  letztere  Verfahren  ist  das  bei 
weitem  bessere.  In  allem  Uebrlgen  wird  mit  der  Unter- 
stützung des  Mittelfleisches  genau  so  verfahren,  wie  wir  es 
bereits  näher  angegeben  haben.  — 


Abtheilung  3. 

/ 

Von  dem  Empfange  des  Kindes  und  dem  Abnabelü. 
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srlien,  oder  Betraclitiingen  über  7.u  frülie  Burclisclmel- 
düng  und  Unterbindung  des  Nabelstranges  als  Urgrund 
der  häufigen  und  gefährlichen  Kranklieiten  des  IMensehen- 
gesclilechts.  Mit  einer  Vorrede  vorn  Professor  W o 1 
fart.  Berlin,  1817.  8. 


Niclits  einfacheres  kann  es  für  den  Gehurtslielfer  ge- 
hen, als,  nach  der  Gehurt  des  Rindeskopfes,  den  übrigen 
Körper  zu  empfangen  : es  beschränkt  sich  die  gan7e 

Handlungsweise  lediglich  darauf,  das  aus  dem  Schoosse  der 
Mutter  sich  entwickelnde  Kind  auf  die  schoncndste  Weise 
und  zwar  so  aufzunehmen,  dass  dasselbe  nirgends  von  der 
Hand  gedrückt,  keine  wichtigere  ArteriCj  wie  z.  B.  diejeni- 
gen des  Halses, comprimirt  und  dass  der  Kopf  hinlänglich  hoch 
und  frei  gehalten  werde,  um  die  Respiration  ungestört  von 
statten  gehen  zu  lassen^  Es  muss,  um  die  Sache  mit  einem 
Worte  zu  sagen,  das  Kind  auf  den  Händen  des  Geburtshelfers 
sein  erstes  und  ein  bequemes  und  sicheres  Lager  finden,  des- 
sen Bereitung  oft  ausserordentlich  schnell  und  geschickt  erfol- 
gen muss , denn  häufig  geschieht  die  Geburt  des  Kopfes  und 
des  Körpers  in  einer  einzigen  raschen  Wehe.  Nothwendig 
ist  es  demnach,  in  den  einfachen  Handgriffen  grosse  Ge- 
schicklichkeit und  äusscrste  Pünktlichkeit  zu  erlangen,  und 
cs  ist  eine  wahre  Zierde  eines  guten  Gehurtshelfcrs , wenn 
er  auch  hierin  viele  Dexterität  zeigt.  Leider  aber  wird  die 
Sache  von  Hebammen  und  Aerzten  so  sehr  vernachlässiget, 
dass  meistentheils  die  Rinder  hülflos  ins  Bett  fallen,  und 
wenn  auch  gleich  hier  dem  Kinde  keine  besonders  augen- 
scheinliche Gefahr  droht,  so  gestalten  sich  die  Verhältnisse 
doch  ganz  anders , wenn  man  auf  dem  Querbette  die  Ge- 
hurt zu  leiten  hat,  denn  gar  leicht  kann  es  jetzt  geschelien, 
dass  das  Kind  die  Unkenntniss  der  Handgriffe,  auf  welche, 
als  auf  Unnöthiges  , der  Geburtshelfer  stolz  herabsieht, 
durch  einen  Sturz  auf  den  Boden  mit  dem  Leben , oder 
die  grobe  Vernachlässigung  sonstiger  Vorsielit,  mit  seinen 
gesunden  Gliedern  bezahlen  muss. 

Sobald  der  Kopf  geboren  ist,  fülilt  der  Geburtshelfer 
mit  dem  Zeigefinger  der  freien  Hand  auf  den  Hals  des 
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Kindes,  um  zu  erfaliren,  oh  eine  Um  s c 1)  l i n g u ng  der 
Nabelschnur  statt  findet  oder  nicht.  Ist  eine  solclie 
vorhanden , so  hängt  das  Benehmen  der  Kunst  ganz  von 
dem  Grade  der  Einschnürung  ab.  Wenn  die  Nabelschnur 
nur  ganz  lose  und  einfach  umschlungen  ist,  das  Gehurts- 
geschäft  aber  rasch  vorühergeht,  so  braucht  man  gar 
nichts  zu  tliun,  oder  aber  es  reicht  schon  hin,  wenn  man 
die  Schlinge  der  Nabelschnur  mit  dem  hakenförmig  geboge- 
nen Zeigefinger  fasstund  sie  dem  Rinde  über  den  Kopf  zieht. 
Sollte  dieses  jedoch  Schwierigkeiten  verursachen,  so  gieht  es 
wie  wir  aus  vielfältiger  Erfahrung  versichern  können,  kein 
besseres  Verfalircn,  als  das  von  dem  Engländer  W.  Smith, 
Arzt  in  Bideford,  vorgeschlagene,  weichem  nach  man  die 
Naheischnurschlinge  möglichst  zu  erweitern  sucht,  und  durch 
die  geöffnete  Schlinge  hindurch  die  Schultern  und  den  gan- 
zen übrigen  Körper  des  Kindes  gehen  lässt  . Dasselbe 
Verfahren  lässt  sich  auch  hei  mehrfacher  Umschlin- 
gung ausühen,  vorausgesetzt,  dass  die  Einschnürung  nicht 
eine  zu  feste  ist  und  das  Auflockern  ohne  Gewalt  gesche- 
hen kann.  Sind  aber  die  Windungen  der  Nabelschnur 


i)  Siehe:  Edinburgh  med.  and  siirg.  Journal,  July,  1837.  Ueber- 
setzt  findet  inan  diesen  Aufsatz  in  v.  Siebold’s  Journal, 
Pd.  "VIII.  Stück  i,p.  27a  seq.  Das  Verfahren  des  Verfassers  ge- 
hen wir  einfach  mit  seinen  eigenen  Worten  und  mit  adler 
Gena  nigkeit  aus  der  deutschen  Uebersetzung  wieder  rp.277)  : 
,,  Wenn  ich,  nachdem  der  Kopf  zum  Durchschneiden  gekom- 
men ist,  finde,  dass  die  Nabelschnur  um  den  Hals  des  Kin- 
des geschlungen  ist,  welches  das  JNabel  - und  welches  das 
Placental-Ende  der  Schnur  ist,  und  dies  ist  leicht  zu  finden, 
indem  der  kindliche  Antheil  immer  fest  und  unnachgiebig 
ist,  dagegen  der  Placentartheil  einer  sanften  Extension  mit 
den  Fingern  leicht  nachgiebt.  Hierauf  suche  ich  von  diesem 
letzteren  Antheil  soviel,  als  ich  bekommen  kann,  zu  fassen,  (bei 
einfacher  Umschlingung  habe  ich  immer  genug  erlangen  kön- 
nen) um  denselben  langsam  zu  den  äussersten  Punkten  der 
Schultern  auszudehnen.  Nun  warte  ich  die  nächste  Wehe 
ab,  und  wenn  sie  eintrilt,  so  bilde  ich  mit  den  Fingern  bei- 
der Hände  eine  Ellipse  aus  der  Nabelschnur , gross  genug, 
um  die  Schultern  und  den  Rumpf  durchgehen  zu  lassen.  — 
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sehr  fest  zusammengeschriürt,  so  kann  zwar  auch  noch  die 
IVatur  die  Austreibung  des  Kindes  bewerkstelligen  und  es 
kann  alles  gut  gehen,  allein  die  Möglichkeit  und  Wahr- 
scheinlichkeit von  dafaus  entspringendem  erheblichem  Nach- 
theil für  Mutter  und  Rind  — für  die  Mutter  im^ersio  oder 
prolapsus  uteri  ’),  für  das  Rind  Tod  durch  Zerreissung  der 
Schnur,  Erwürgen  und  Aufhören  der  Nabelschnurpulsa- 
tionen — sind  jetzt  sehr  gross  2].  Daher  ist  es  am  gera- 


1)  Einiger  Fälle  dieser  Art  erwähnt  auch  W.  Smith  in  dem 
eben  angeführten  Aufsatze.  — 

2)  Dass  alle  diese  Gefahren  auch  dann  in  einem  sehr  hohen 
Grade  vorhanden  seyn  müssen , wenn  eine  absolute 
Kürze  des  Nabelstranges  vorhanden  ist,  sieht  Jeder  ein, 
allein  es  kann  nicht  in  Abrede  gestellt  werden , dass  sich 
die  Geburtshelfer  die  Schrecken  einer  ungewöhnlich  stark 
verkürzten  Nabelschnur  am  Studirtische  viel  zu  gross  ausge- 
malt  haben,  indem  man  sogar  von  einer  vollständigen  Unmög- 
lichkeit, das  Geburtsgeschäft  unter  obgedachten  Umständen  vol- 
lendet zu  sehen,  träumte  und  zum  Theil  noch  träumt,  auch 
sogar  Mittel  der  wunderbarsten  Art  dagegen  in  Vorschlag 
brachte,  wie  solches  namentlich  der  Hclmstädter  Prof,  Adolph 
that,  der  eine  ganz  eigenthümliche  Unterbindungsmetho- 
de des  Nabelstranges  innerhalb  der  Gebärmutter  anrieth  (Siehe 
dievonC.  A.  H.  Hertz  angeführte  Diss.de  funiculo  umbilicali 
vel  intra  uterum  dissecando  etc.  p LVseq.).  — Sagt  auch  gleich 
ein  Rüderer  (1.  c.  p.  232.  §.  547  ):  quin  nonnunquara  omni 
dolorum  molimine  superius  est  funis  impedimentum‘< — sprechen 
auch  gleich  andere  Aehnliches  aus  : wir  wagen  die  Sache  in  Zwei- 
fel zu  stellen,  und  behaupten,  ohne  das  zuweilen  äusserst  Gefahr- 
volle eines  solchen  Zustandes  des  Nabelstranges  auch  nur  im  fern- 
sten in  Abrede  stellen  zu  wollen,  dass  seine  Kürze  nie  ein  un- 
überwindliches Hinderniss  für  die  Vollendung  des  Geburts- 
geschäftes werden  wird,  dass  die  Kennzeichen  dieses  Zustandes, 
während  des  Geburtsgeschäftes,  die  unsichersten  sind,  und  dass 
mithin  die  gewaltsamen  dagegen  empfohlenen  Handgriffe  durch- 
aus nicht  gerechtfertigt  werden  können.  Gehler  hat  demnach 
volles  Recht,  wenn  er  sagt  (l  c.  de  justo  deligandi  fimiculum  um- 
bilicalem  tempore  p.  VI.)  11  tnc  mea  quidem  sententia,  hoc  par- 
tus  a naturali  funiculi  brevitate  oriundum  obstaculum,  si  sig- 
nis  suis  cognoscitur,  soli  uaUirae  erit  commiltendum,  et  id  tau- 
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tliensten,  jetzt  durchaus  keine  Zeit  zu  verlieren,  sondern 
in  die  Nabelsclinurscheere  ein  doppelt  genommenes  Bänd- 
chen zu  fassen,  dasselbe  unter  eine  Schlinge  des  Nahelstraii- 
ges  zu  schieben,  die  Scheere  zurückzuziehen,  das  Bändchen 
in  der  Mitte  zu  durchschneiden,  die  beiden  Hälften  dessel- 
ben von  einander  zu  nehmen,  mit  ihnen  die  Nabelschnur 
an  zwei  Stellen  zu  unterbinden  und  sie  dann  in  der  Mitte 
zu  durehsclineiden , worauf  auf  der  Stelle  jedes  llinderniss 
gehoben  ist.  — 

Sobald  der  Kopf  geboren  ist,  erfolgt  ein  Stillstand  im 
Geburtsgeschäfte.  Diesen  Stillstand  zu  unterbrechen  und 
altzukürzen,  sind  wir  unter  keiner  Bedingung  berufen,  wenn 
nicht  anders  Erscheinungen  auf  Seiten  der  Mutter  oder  des 
Rindes  vorhanden  sind,  welche  eine  raschere  Entwickelung 
des  Kindeskörpers  erforderlieh  machten,  wie  z.  B.  Enge 
des  Beckenausganges,  hartnäckige  XJnterhrechiing  der  Wc- 
lienthätigkeit,  allzufeste  und  nicht  ganz  leicht  zu  beseitigende 
ümschlinguug  des  Naheistranges,  oft  unterbrochene  Bespi- 
ralionsversiiche  des  Kindes  und  eine  Menge  ähnlicher  Din- 
ge. Findet  aber  von  allem  diesem  nichts  statt,  so  hat  der 
Geburtshelfer  nichts  weiter  zu  thun,  als  den  Kopf  des  Kin- 
des mit  der  freien  Hand  so  zu  unterstützen,  divss  Mund  und 
Nase  möglichst  frei  seyen,  er  hat  vorläufig  mit  einem  reinen 
weichen  Tuche  vom  Gesichte  den  Schleim  und  das  Blut  ahzu- 
wischen  und  ruhig  auf  die  Wiederkehr  der  Wehen  zu  war- 
ten, deren  Eintritt  zu  beschleunigen  oft  einige  Frlctionen  des 
Grundes  der  Gebärmutter  hinreichen.  Es  ist  nichts  verloren, 
wenn  auch  nach  der  Gehurt  des  Kopfes  noch  5 bis  10  Mi- 
nuten verstreichen,  ehe  der  übrige  Körper  zu  Tage  kommt, 
und  wenn  es  aueh  gleich  eine  Erbsünde  der  bei  weitem  mei- 
sten Geburtshelfer  und  Hebammen  ist , dem  Kindeskörper, 
w^enn  einmal  der  Kopf  geboren  ist,  keine  Ruhe  zu  gönnen, 
und  durch  Ziehen  und  Zerren  am  Kopfe,  durch  Anziehen 
der  Schultern,  und  durch  Aufforderungen  an  die  Kreissende 


tum  in  CO  obstetricanti  agencluni,  Tit ^ quantoeyus  fieri  possit, 
foctus  cx  utero  protrahatur^,  c «rpir  protracto,  rüsniptus  fiinis  filo 
obllgcluvj  et  Uterus,  inveisus  äi  fiicrit,  sLatiin  apte  iclumlatur.“ 
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zu  pressen,  den  wichtigen  Vorgang  voriiherzuleitcn , so 
Idciht  dieses  Verfahren  doch  immer  ein  sehr  schlechtes,  Z4 
den  hässlichsten  Misshräuchen  und  Rohheiten  Veranlassung 
gehendes,  welches,  wenn  die  Verhältnisse  günstige  sind,  un- 
möglich zu  rechtfertigen  ist. 

Haben  nun  die  leichten  Frictlonen  des  Grundes  der 
Gehärmutter  Wehen  erregt  oder  traten  diese  ohne  alle  Mit- 
hiilfe,  wenn  auch  nur  im  geringeren  Grade  ein,  so  erfolgt, 
gewöhnlich  in  einem  Wehenzuge,  die  Gehurt  des  ganzen 
Körpers , ohne  dass  Mithülfe  von  Seiten  der  Kreissenden 
erforderlich  sey.  Drängt  aber  die  Wehe  nicht  erspriesslich 
die  Kindesth eile  vorwärts,  so  empfiehlt  man  der  Kreissendeii 
leicht  mitzupressen,  ungefähr  so,  als  oh  sie  zu  Stuhle  gehen  w’oU 
ie,  und  es  reicht,  hei  erwünschten  Verhältnissen,  diese  kleine 
Beihülfe  immer  aus.  B i s d i e S c h u 1 1 e r n gehören  sind, 
wird  fleissigst  unterstützt  und  die  Finger  der 
freien  Hand , welche,  unserer  früheren  Angabe  gemäss,  den 
Kopf  des  Kindes  hei  seinem  Hervortreten  zu  unterstützen, 
seine  Entwickelung  zu  begünstigen,  (aber  nicht  zu  beschleu- 
nigen),und  denselljen  von  dem  straff  angespannten  Mittelfleische 
emporzuhehen  hatten,  verrichten  nun  ganz  dasselbe  Geschäft 
hei  den  zur  Gehurt  kommenden  Schultern.  So  wie  diese  aber 
da  sind,  wird  die  eljen  ciwähnte  freie  Hand  so  an  den  Kindes- 
körper gelegt,  dass  der  Daumen  auf  den  Rücken,  die  übrigen 
vier  Finger  aber,  über  die  Sclmlter  des  Rindes  hinw  eg,  auf 
dessen  Brust  zu  liegen  kommen,  so  dass  dadurch  der  obere 
Theil  des  Rindeskörpers  in  dieser  sogenannten  Gabel  der 
Hand  eine  sichere  und  freie  Lage  bekommt.  Die  Hand 
aber,  welche  hisheran  unterstützte,  lässt  nun  das  sic  be- 
deckende Tuch  fallen,  dreht  sich/,  während  sie  wie  beim 
Unterstützen  eröffnet  bleibt  so , dass  der  Daumen  dem 
Schenkel  der  Frau  zugekchrt  wdrd,  welcher  der  Seite 
entgegengesetzt  ist,  wo  der  Geburtshelfer  steht,  fasst 
das  Rind  an  den  Hüften  und  vollendet  die  gänzliche  Ent- 
wickelung. Regel  ist  es  hierbei  1)  dass  das  Rind  immer 
nach  jener  Seite  der  Mutter  von  den  Händen  des  Geburts- 
helfers geleitet  werde,  nach  welcher  sich,  bei  der  vor  den 
Geschlechts theilen  erfolgten  Drehung  des  Kopfes,  das  Ge- 
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Sicht  gewendet  hattCj  und  2)  dass  hei  der  Direction,  welche 
der  Gehurtshelfer  dem  sich  entwickelnden  Körper  giebl, 
diese  stets  so  berechnet  sey,  dass  der  JVahelstrang  in  eine 
möglichst  geringe  Spannung  komme.  *) 

So  wie  das  Rind  geboren  ist,  wird  es  entweder  auf 
der  Hand  quer  vor  dem  mütterlichen  Schoosse  oder  so  in 
das  Bett  gelegt , dass  der  Naheistrang  durchaus  nicht  ge- 
zerrt und  gedehnt  werde,  und  dass  sich  der  Kopf  ein  we- 
nig höher  hehnde,  als  der  übrige  Rindeskörper.  Auch  wird 
es  nicht  anders,  als  sehr  zweckdienlich  seyn,  wenn  man  da- 
für sorgt,  dass  eine  möglichste  reine,  aber  ja  nicht  kalte 
Luft  das  Kind  umströme.  Sehr  unpassend  ist  es  aber,  was 
die  meisten  Hebammen  tliiin,  das  Rind  unter  den  Decken 
und  Tüchern  des  Kreisshettes  auf  der  Matratze  liegen  zu 
lassen,  uiihekürnmert  darum,  welch  eine  Luft  es  atlimet, 
oh  es  auf  von  Liquor  amnii , Blut  und  zuweilen  auch  von 
J'aeces  verunreinigten  Unterlagen  liege,  oh  es  von  Blut  üher- 
strörnt  und  von  den  unreinsten  Düften  beinahe  erstickt  werde. 

Sobald  das  Rind  bequem  gelegt  ist,  wird  demselben 
mit  dem  kleinen  Finger  der  einen  Hand  aus  dem  Munde  der 
Schleim,  welcher  oft  in  sehr  grosser  Menge  vorhanden  ist 


l)  Dass  sich  Jeder,  welcher  bei  Geburten  Beistand  leisten  will, 
die  Fertigkeit  erwerben  muss  , die  HandgrilFe  ohne  Mithülte 
der  Augen,  bei  möglichst  sorgfältiger  Bedeckung  des  Frauen- 
körpers auszuüben , versteht  sich  und  darf  gerade  hier  nicht 
übersehen  werden.  — 

a)  Wenn  auch  vorher,  wie  es  wohl  geschehen  muss,  mehrere 
Klystiere  gesetzt  worden  sind  , so  kann  es  dennoch  sehr 
leicht  geschehen,  dass  während  der  Geburt  des  Kopfes  reich- 
lichere Stuhlentleerung , als  Folge  der  Reizung  der 
Sacralnerven,  nicht  aber  auf  rein  mechanische  Weise, 
Welche  Ansicht  Burns  sehr  gut  widerlegt  hat,  eintreten.  — 

3)  Wenn  der  Schleim  sich,  seiner  Menge  und  Zähigkeit  wegen, 
nicht  bequem  auf  diese  Weise  entfernen  lassen  sollte^  so 
kann  man  sich  mit  Vortheil,  entweder  eines  reinen  Stück- 
chen Leinwands  zur  Reinigung  des  Mundes  bedienen,  an  wel- 
chem der  Schleim  leicht  kleben  bleibt , oder  man  entfernt 
ihn  auch  recht  gut,  nach  Osiaiider’s  Vorschlag,  mit  einer 
abgeslrcilteu  Fcderfahnc, 
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entfernt , die  Pulsationen  des  Nabelstranges  werden  er- 
forsebt  und  mit  einem  reinen  Tuche  wird  das  mit  Blut  und 
Schleim  überdeckte  Gesicht  sorgsam  gereiniget.  Sollte  des 
Kindes  Lehen  nicht  krättig  seyn  , so  sind  schon  jetzt  die 
für  die  Umstände  passenden  Erweckungsmittel  in  Anwen- 
dung zu  bringen,  unter  denen  namentlich  das  Bespren- 
gen des  Gesichtes  und  der  Brust  mit  kaltem  Wasser, 
oder  der  Brust  mit  Aether  sulphuriciis , das  Schlagen 
des  Hintern  mit  flacher  Hand  und  die  B 1 u t c n t- 
leerung  aus  dem  durchschnittenen  Naheistrang  anzufüh- 
ren sind ; und  w enn  diese  nichts  fruchten , so  sind  andere 
Mittel  zu  erproben , deren  nähere  Angabe  nicht  hierher 
gehört.  Aeussert  sich  das  Lehen  auf  gewohnte  Weise,  so 
lässt  man  das  Kind  einige  Zelt  lang  ruhig  liegen , um  die 
Lebensmanifestationen  zu  voller  Kraft  und  die  Respiration 
zu  ihrer  ganzen  Thätigkeit  gelangen  zu  lassen.  — Sobald  dieses 
geschehen  ist,  kann  man  an  das  Ab  nabeln  denken:  ei- 
ne frühere  Trennung  des  kindlichen  Körpers  aber  von  dem 
mütterlichen  würde  nur  in  einem  solchen  Falle  statthaft 
seyn  , wo,  ohne  Zeitverlust,  zur  Wiederbelebung  oder  zur 
Lebensstärkung  Mittel  anzuwenden  wären,  deren  Gebrauch 
nicht  zulässig  seyn  würde,  wenn  das  Kind  noch  von  der 
Mutter  ungetrennt  wäre  oder  wenn  man  gar  erst  die  Lö- 
sung des  Mutterkuchens  selbst  abwarten  wollte.  — 

Die  vorangeschickte  Literatur  beweist  es  sattsam,  wie 
über  einen  scheinbar  einfachen  Gegenstand,  — das  Ahna- 
b e 1 n — die  Meinungen  der  Besseren , ja  selbst  der  Be- 
sten verschieden  seyn  konnten.  Nur  über  einen  Punkt 
konnte  man  nicht  im  Zweifel  seyn,  nehmlich  darüber,  dass 
überhaupt  ein  Abnabeln,  ein  Trennen  des  Kindes  von  dem 
Mutterkuchen , dem  bisherigen  Respirations  - und  vorzüg- 
lichsten Nutritionsorgane  des  Kindes,  stattfinden  müsse. 
Ueber  das  Wann  und  das  Wie  aber  entspann  sich  der 
Streit.  — Einige,  und  nicht  zu  läugnen  ist  es,  die  R.oheren, 
glaubten  die  Trennung  könne  ohne  alle  weitere  R.ücksicht 
geschehen,  sobald  das  Kind  das  Licht  der  Welt  erblickt 
habe,  andere  dahingegen  hielten  Vorsicht  für  ein  Haupt- 
erforderniss  und  verwarfen,  gewiss  mit  dem  höchsten  Rechte, 
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die  anbesonnene  Elle  der  Ersteren.  War  gleich  der  leitende 
Grundsatz  ein  guter  und  der  Wille  der  beste,  so  lag  doch  in 
ihm  für  ein  ängstliches  oder  ein  durch  die  Erkenntniss  des  Gu- 
ten leicht  berauschtes  Gemüth  der  Keim  zu  den  auffallend- 
sten Uebertreibungen.  Dass  man  übrigens  hier  mit  aller  Ge- 
wissenhaftigkeit zu  Werke  ging,  war  höchlich  zu  loben,  da 
ohnehin  das  Kind  das  Aeusserste  zu  ertragen  hat,  denn,  ist  es 
nicht  ein  wahres  Wunder,  worüber  der  Physiolog  die  Er- 
klärung uns  schuldig  bleibt,  dass  der  zarte  Organismus  des 
Neugeborenen  bei  dem  Eintritte  in  die  Welt  nicht  jedesmal 
zermalmt  wird  von  der  Gewalt  des  plötzlichsten  und  co- 
lossalsten  Eindruckes,  verursacht  durch  den  Uebergang  aus 
dem  beschränktesten  in  das  freieste  Leben  ? Und  soll  es 
nicht  unsere  erste  Pflicht  seyn,  mit  Umsicht  und  ängst- 
licher Wahrnehmung  aller  Anforderungen,  da  zu  verfahren, 
wo  die  mächtigsten  Erschütterungen  eben  statt  gefunden 
haben?  Ja,  würden  wir  anders  gegen  den  handeln,  der 
aus  tiefem  Scheintode  zum  Leben  wiedergekehrt  ist?  und 
wie  viel  tiefer  ist  die  Kluft,  die  zwischen  jenem  und  die- 
sem Erwachen  liegt?  Doch  es  liegt  zwischen  Gewissenhaf- 
tigkeit und  23edantischer  Engherzigkeit  ein  weites  Feld,  und 
wo  jene  nützt,  da  schadet  diese  durch  Zeitverlust  oder 
Aufopferung  sonstiger  Interessen.  So  geschah  es  auch  hier. 

Die  Nothwendigkeit  der  Unterbindung  und  D u r c h- 
.schneidung  des  Nabelstranges  ist  schon  in  den  frühe- 
sten Zeiten  erkannt  worden,  und  in  den  Hippocrati- 
schen  Schriften  finden  wir,  nicht  nur  hiervon  Nach- 
richt, wie  aus  den  Worten  hervorgeht:  » Si  wnbilicus  in- 
ßetur  et  moveatur  ^ aut  puer  sternutet  ^ aut  vocem  edat , tune 
sane  secetur , dum  puer  respirat,(s.  sondern  wir  stossen  so- 
gar in  seinen  Aphorismen  auf  die  ernste  Warnung:  Nato 

'fidehili^  (pd  nec  plorat  nec  movetui\  nec  aliud  vitalitatis 
'>^num  edit^  umbilicus  praecidi  non  debety  adeoque  nec 
y^ligari,  donec  aliquid  horum  appareat,  a — Dass  damals 
aber  auf  die  Zeit  der  Unterbindung  bei  ganz  gesund  gebo- 
renen Kindern  keine  Kücksiclit  genommen,  sondern  die  Ope- 
ration unmittelbar  nach  der  Geburt  des  Kindes  verrichtet 
wurde,  liegt  in  der  Natur  der  Sache,  da  weder  von  dem 
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Krelsliuile  des  Blutes,  nocb  von  der  Dignität  des  Lun- 
genkreislaufes beim  Neugeborenen  das  Geringste  bekannt 
war.  Diese  Riieksieliten  bei  der  Ligatur  konnten  daher 
erst  nach  Harvey’s  Zeiten  Vorkommen  und  niclit  ziini 
Lobe  unserer  Vorfahren  müssen  wir  es  gestehen,  dass 
dennoch  erst  sehr  spät  diese  Beziehungen  ins  Auge  ge- 
fasst wurden.  Heilsamer  für  die  Menschheit  und  erspriess- 
licher  für  die  Wissenschaft  wäre  es  auf  jeden  Fall  gewe- 
sen, wenn  man  diesen  Punkt  früher  emsiger  und  genauer 
zu  beleuchten  bemüht  gewesen  wäre , als  sich  in  einen 
Streit  einzulassen , der  mancher  Kinder  Leben  wegraffte 
und  nur  den  Gewinn  einer  traurigen  Erfahrung  brachte : 
wir  meinen  den  Streit  über  die  Entbehrlichkeit  und 
selbst  Schädlichkeit  der  Ligatur  des  Nabelstranges. 
Zur  wissenschaftlichen  Bedeutung  w^irde  derselbe  zuerst  durch 
die  Lehren  und  Schriften  des  geistreichen  Jo.  Heinr. 
Schulze  * ) gebracht,  und  mit  um  so  grösserer  Bereitwil- 
ligkeit von  Aerzten  und  Nichtärzten,  und  unter  letzteren 
besonders  von  den  B.echtsgelehrten,  aufgenommen , da  ihm 
zur  schlagendsten  Bestätigung  das  Geburtsgesehäft  der  Thiere 
zu  Hülfe  kam,  bei  denen,  wie  allbekannt.  Niemand  zur  Un- 
terbindung des  Nabelstranges  herbeieilt.  Bereitwillig  er- 
klärten sich  diesen  Ansichten  Schulzens  viele  der  jün- 
geren Aerzte  hold,  und  die  Schriften  von  Dehmel, 
Raltschmied,  Sehael,  Rockstroh,  Fisch  ei’, 
Schwelckhard  und  anderer,  die  wir  bereits  citirt  haben, 
geben  hiervon  ein  lautes  Zeugniss.  Doch  traten  die  Leh- 
ren niemals  kräftig  ins  Leben,  denn  seihst  die  meisten  jener, 
welclie  sich  dafür  erklärten , hielt  eine  heilige  Scheu  von 
der  Befolgung  ab.  Die  wenigen  aber,  w^elche  gegen  jede 
Anmahnung  taub , ihre  schwackgestützten  Theorien  in  die 
Praxis  übertrugen , zahlten  dureh  unglückliche  Erfolge  ih- 
ren Starrsinn.  In  den  Schrifleii  M c t z g e r ’ s 2)  werden 


1)  Ej.  De  vasis  umbilicalibus  natorum  et  aJultorum.  Halac,  i^33. 

4.  i'ccus.  in  Haüeri  Diss.  anat,  seicct.  Vol,  V. 

3)  Kj.  Kurzgefasstes  S^ysteai  der  gerichllichen  Arzneywisscnscliaft. 
p.  3;3. 
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uns  die  Berichte  über  die  unerfreulichen  Resultate  der 
ISichtiinterhindung  des  Naheistranges  aufbewahrt  und  man 
hätte  glauben  sollen,  dass  nach  solchen  Beweisen  es  keiner 
weiteren  Anregung  bedurft  hätte,  um  von  dem  unseeligen 
Beginnen  abzustehen.  Nichtsdestoweniger  mangelten  auch 
solche  Anregungen  nicht,  und  wir  erinnern  nur  an  die 
kräftigste  und  gediegenste  unter  ihnen,  an  jene  Jörg’s  ’) 
in  der  es  aus  Gründen  der  Theorie  und  Erfahrung  darge- 
than  wird,  dass  der  anders  beschaffene  Nabelstrang  des 
Menschen  auch  anders  behandelt  seyn  wolle,  als  jener  der 
Thiere.  Allmählich  fing  auch  wirklich  die  bessere  Sache 
an,  die  Oberhand  zu  gewinnen  und  >nur  ein  Punkt  blieb, 
der  immer  noch  eine  sorgsamere  Prüfung  und  Abstellung 
des  Missbräuchlichen  verdiente,  nehmlich  die  Nichtbeach- 
tung eines  passenden  Zeitpunktes  für  die  Durchschneidung 
des  Stranges.  Die  grösste  Willkühr  und  die  unverantwort- 
lichste Eile  hatte  man  hier,  trotz  der  eifrigsten  Ermahnun- 
gen Gehler ’s,  fast  diirchgehends  zu  beklagen.  Nicht  an- 
ders als  mit  dem  wärmsten  Danke  würden  diesemnach  die 
Bemühungen  Z I e r m a n n ’ s und  W o I f a r t ’ s '-*)  aufgenom- 
men worden  seyn , welche  gerade  auf  das  Nachtheilige  in 
der  TJebereilung  des  Abnabelns  mit  grossem  Ernste  hinw  iesen, 
hätten  diese  Männer  nicht  zugleich  ihre  Lehre  mit  einer  Fülle 
von  Unerwlesenem  und  Lächerlichem  überladen,  wohin  ganz 
besonders,  unter  vielem  anderen,  dieZumuthung  gehört,elnfach 
wie  das  Thier  zu  werden,  und  vor  allem  das  höchst  schäd- 
liche, den  Zunder  zu  vielen  Krankheiten  legende  Unterbin- 
den des  Nabelstranges  zu  unterlassen.  Zum  zweiten  male 
lebte  somit  diese  Lehre  auf.  Immer  aber  glebt  es  Men- 
schen, die  bereit  sind,  das  Neue  nachzuahmen,  nicht  weil 
es  gut  ist,  sondern  weil  es  neu  ist,  und  so  geschah  es  denn 


i)  Ej.  De  funiculi  umbilicalis  deligatione  haud  negligenda.  Lip- 
siae,  i8io.  4* 

a)  Zi  e r ma  II  n’s  Schrift  mit  Wolfart' s Vorrede  siehe  oben. 
Die  Lehren  dieser  beiden  Männer  sind  das  geistige  Eigen- 
thnm  Mesmer's,  weshalb  auch  ihre  Methode  die  Mes- 
mer'sehe  genannt  werden  kann. 
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auch  hier.  Der  Tod  gar  mancher  Rinder  aber  war  die 
Folge  der  Experimente  und  wenn  wir  hier  die  Be- 
kenntnisse Kluge’s^),  ]Xaegele’s2)  als  Belege  anfüh- 
ren,  so  heben  wir  nur  die  gewichtigsten  der  bekannt  ge- 
wordenen Stimmen  neuerer  Zeit  liervor  und  übergehen 
das , was  aus  den  Erfahrungen  des  verflossenen  Jahrhun- 
derts sich  als  Beweis  gegen  die  Sache  anführen  Hesse.  Und 
in  der  That  steht  auch  das  Factum  der  Schädlichkeit  der  Un- 
terbindung des  Nabelstranges  so  nackt  und  so  unerwiesen  da, 
dass  selbst  die  eifrigsten  Vertheidiger,  deren  es  von  jeher  nur 
wenige  und  geringe  gab,  nicht  im  Stande  waren,  auch  nur  den 
leisesten  Schein  von  Wahrscheinlichkeit  für  dasselbe  zu  er- 
kämpfen ; deshalb  bleibt  es  uns  auch  Räthsel,  dass  noch  im- 
mer, selbst  in  grösseren  Anstalten,  wie  z.  B.  der  Münchner, 
jene  thiersiche  Behandlung  des  Nabelstranges,  als  die  beste, 
in  Ausführung  gebracht  3)  und  eine  Menge  von  Erfolgen 


1)  In  Hufeland’s  Journal  der  praktischen  Heilkunde.  Jahrg. 
1819  Januar,  p,  1 18  seq.  K 1 u g e erwähnt  zw  ö 1 f Fälle,  wo  die, 
nach  obiger  Methode  behandelten,  Nabclstränge  uachbluteten.  — 

2)  1.  c. 

3)  Caj.  Ans.  Martin.  De  ligatura  funiculi  umbilicalis  etc, 
Monachii  (ohne  Jahrrahl)  8.  p.  29  seq.  — Sagt  aber  der  Verf. 
p.  3o ; „ Haec  funiculi  cura  et  matri  et  iufanti  pioficua  estj 
„teste  experientia,  quod  in  nulla  alia  tractandi  methodo  ob- 
^jServari  poterit.  Idem  etiam  in  brutis  est  aniinadvertere  : 
,,e  t haec  funiculum  abrod  untet  eduntplacenta 
„exclusa  etc.“,  so  scheint  es  fast,  als  müssten  die  Frauen  im 
Münchner  Gebärhause  noch  etwas  mehr  thun,  als  wir  in  der  ange- 
führten Schrift  p.  29.  erfahren,  — Wenn  war  auch  sehr  willig 
zugestehen  wollen  und  müssen,  dass  in  den  bei  weitem  mei- 
sten Fällen  die  Unterbindung  des  Nabelstranges  , wenn  man 
denselben  gehörig  hat  auspulsiren  lassen  , eine  ganz  uiinö- 
Ihige  Verrichtung  ist,  so  wird  damit  aber  noch  keineswege« 
zugestanden,  dass  sie  überflüssig  scy,  indem  Fälle  vorgekom- 
men sind,  wo  nach  der  strengsten  Befolgung  der  Wolfart’- 
schen  Regeln  tödliche  Nachblutungen  eintraten.  „Würde 
aber,  bemerkt  Kaas  (1.  c.)  ganz  richtig,  von  100,000  Neuge- 
borenen auch  nur  einer  wegen  Nichtunterbindung  des  Na* 
belstranges  verbluten , so  müsste  uns  dies  schon  bestimmen, 
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lo])preisend  von  derselben  liervorgeboben  werden’),  die 
gar  niclit  nacbzuweisen  sind.  Scliaden  erwäclist  dureli 
solche  Mittel  der  guten  Sache  wahrlich  nicht:  die  Wahr- 
heit siegt  am  Ende  doch,  und  sie  hat  es  bereits  unter  dem 
grössten  Theile,  und  hei  allen  Besseren  der  Gehurtshelfer, 
gethan.  Das  Gute  in  dem  Zi  e r m a n n’ sclien  Verfahi’en  ist 
heihehalten,  das  Ueherflüssige  und  Falschverstandene  ent- 
fernt, so  dass  uns  eine  Handlungsweise  gehliehen  ist,  die 
allen  gerechten  Anforderungen  entspricht  und  die  aucli 
dadurch  noch  an  Bedeutung  gewinnt,  dass  sie,  ihren  we- 
sentliclien  Punkten  nach,  ganz  auf  dieselbe  Art  in  Frankreich 
und  England  mit  Erfolg  geübt  wird.  Zwar  hat  weder  das  eine 
noch  das  andere  der  genannten  Länder  einen  erhehlichcn 
Antheil  an  den  Streitigkeiten  genommen,  die  wir  so  eben 
näher  hezeicbnet  haben,  und  mit  keinem  Worte  geschieht 
desselben,  seihst  in  den  besten  Werken , z.  B.  eines  Baude- 
locque’s,  Burns  etc.,  Erwähnung,  doch  hat  die  ruhige 
Beobachtung  sattsam  daseihst  die  Methode  gelehrt , welclie 
man  zum  Wöhle  der  Neugeborenen  einziisch lagen  habe, 
und  traurige  Erfahrungen,  wie  namentlich  jene  von  Mau- 
rice au  und  von  Sedillot  rnitgetheilten  und  von  Bau- 
de I o c q ue  hcrvorgehohenen  2)  thaten  schon  sehr  frühe  hin- 

bci  allen  ein,  obgleich  meistens  unnützes,  doch  nie  schäd- 
liches Verfahren  zu  beobachten.“  Will  man  uns  dagegen  ein- 
werfen  , dass  es  Beobachtungen  aus  älterer  und  neuerer  Zeit 
giebt,  z.  B.  in  den  Miscell.  Acad.  N.  G.  Decur.  II.  Ann.  VII. 
obs  193.,  in  Stein’s  geburtshülflichen  Wahrnehmungen 
Th.II.  p.  71.,  in  Jörg’s  Schriften  zur  Beförderung  der  Kennt- 
niss  des  Weibes  etc.  Th.  11.  p.  i63.,  durch  welche  stattgefundeue 
Blutungen  selbst  bei  unterbundenen  Nabelsträngen  nachge- 
vViesen  werden^  so  können  wir  auf  dieselben  nur  dann  Werth  legen 
und  sie  als  gegenbeweisend  in  dieser  Angelegenheit  ansehen, 
wenn  es  dargethan  seyn  wird,  dass  die  Gefahr  einer  Blutung 
bei  unterbundenen  und  nicht  unterbundenen  Gefässen  gleich 
gross  ist.  Der  Herr  Dr.  Martin  geht  sogar  so  weit^  etwas 
Aehnliches  behaupten  zu  wollen  (p.  27.)  ! ! — 

1)  Ibid.  p.  3i  seq. 

2)  Ej.  L’Art  des  Accouchemens , T.  I,  p.  369.  §.  844»  »• 
Note  dazu.  — * 
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i'elchcnd  luclit  mir  die  IVothwendmkelt  einer  UnterLindiinff 

O 

überliaiipt,  sondern  einer  sehr  sorgsam  bestellten  Ligatur 
dar.  Zu  einem  solchen  Verfahren  fordern  auch  noch  die  heach- 
tuugswerthen  Erfahrungen  S m e 1 1 i e ’s  auf,  der  üherhaupt 
dem  Geschäfte  der  JVahelschnurunterhindung  viele  Aufmerk- 
samkeit widmete  und  manche  schöne  Beohachtung  gemacht 
hatte  2). 

Ueherhlickeii  wir  nun  sämmlliche  von  den  Geburtshel- 
fern befolgte  Methoden  der  Kahelschnurpflege  nach  der 
Gehurt  des  Kindes,  so  finden  wir  besonders  die  folgenden 
(zwölf)  Verschiedenheiten  hemerkenswerth.  Einige  wollen 
dass  man  unterbindet ; — andere  dringen  darauf,  dass  es  un- 
terlassen Wierde;  — einige  nabeln  sogleich  nach  der  Gehurt 
des  Kindes  ab,  so  namentlicli  die  ältesten  Geburtshelfer 
Levret,  B.  öde  rer,  ein  grosser  Theil  der  jetzigen  engli- 
schen und  französischen  Geburtshelfer  und  die  meisten  Heb- 
ammen ; — andere  dagegen  warten,  bis  das  Kind  frei  athmet 
und  laut  schreit,  worauf  namentlich  Smcllie^]  und  Geh- 
ler längst  vor  Wolfart  am  dringendsten  aufmerksam 
machten  ; — und  noch  andere  warten  mit  dem  Abnabeln,  bis  die 
IVachgeburt  ausgestossen  ist,  wie  solches  dereinst  M au  r i c e a u 
und  M a w b r a y riethen  und  neuerliclist  K ii s t n er  wieder 
empfiehlt ; — einige  unterldnden  lilos  das  Stück  Nabelschnur, 

1)  Ej.  Sammlung  besonderer  Fällo  etc  Ibl.  lE  p.  39^  sec[. 

2)  Ej.  '1  heorctische  und  praktisdic  Abliandiung  von  der  Hebam- 
menkunst etc.  p.  241  se(j. 

3)  Ej.  Theoretische  und  praktische  Abhandlung  etc.  p.  245» 

4)  1 c.  de  justo  deligandi  funiculuin  umbilicafi'm  tempore  p. 
X.  — Os  i an  der  eitert  in  seinem  Haiidbuche  Ed.  II. 
Abth.  i.  p.  «76.  auf  das  heftigste  gegen  Ennemoser, 
dass  dieser  dem  Mesmer  es  zuschrcibt  , zuerst  den  Katli 
gegeben  zu  haben  , nicht  früher  als  nach  dem  Aufhören  der 
Nabelschnurpulsationen  zu  nnterhinden  und  nicht  vielmehr 
ihn  als  den  ansehe,  dem  diese  Ehre  zukäme,  da  er  doch  schon 
1796  denselben  Vorschlag  gelhan  habe.  Warum  aber  hat 

Osi  ander  den  verdienstvollen  Gehler  vergessen,  der 
schon  1784  mit  vielem  Ernste  und  in  der  würdigsten  Weise, 
auf  der  Ausübung  dieser  Praxis  bestand. 

5)  1.  c.  p.  XL.  XLI. 


192 


Von  dem  Abnabeln. 


welches  dem  Kinde  angeliört,  wozu  besonders  L e v r e t veran- 
lasste;  — andere,  wie  namentlich  van  D e v e ii  te  r •),  Heis- 
ter etc.  in  älterer,  El.  v.  Siebold,  John  Burns^)  und 
andere  in  neuerer  Zelt , auch  noch  das  an  der  Pla- 
centa  bleibende  Ende,  wogegen  sieb  zuerst  am  entschie- 
densten W ill.  Smellie  und  B audelocque  erklärten ; — 
einige  unterbinden  das  Fötalende  nur  einmal;  — andere,  z. 
B.  R öderer  aus  Vorsicht,  die  in  manchen  Fällen  auch 
sehr  löblich  ist,  unterbinden  es  mehrere  Male  ; — einige  un- 
terbinden zuerst  und  durchsebneiden  den  Strang  darauf,  wie 
z.  B.  R ö d e r e r , S i e b o 1 d,  Busch  etc. ; — andere  diircb- 
sebneiden  ihn  erst  und  legen  sodann  die  Ligatur  an,  z.  B. 
Osiander,  Stein  d.  J.  etc.;  — auch  giebt  es  Geburts- 
helfer, welche  den  Nabelstrang  s eb  r n alie  am  Nabel  dureb- 
sebneiden  ; und  endlich  dagegen  wieder  andere,  welche 
diese  Operation  in  einer  grösseren  Entfernung  vornehmen. 

Aus  diesen  verschiedenen  Ansichten  und  aus  den  hefti- 
gen Controversen , welche  der  Gegenstand  veranlasste, 
leuchtet  deutlicbst  der  hohe  Werth  hervor,  welchen  die 
Geburtshelfer  aller  Zelten  auf  die  richtige  Auffassung  die- 
ses scheinbar  sehr  einfachen  Verfahrens  legten,  und  es  kann 
für  uns  in  den  weitschichtigen  Verhandlungen  nur  der  eine 
wichtige  Fingerzeig  liegen,  mit  allem  Ernste  das  Geschäft 
der  Nahelschnurunterhindung  zu  beachten,  und  gewissenhaft 
und  pünktlich  die  Methode  in  Anwendung  zu  bringen, 
welche  wir  für  die  beste  halten.  Theorie  und  Erfahrung 
aber  sprechen  laut  dafür,  dass  wir  am  sichersten  gehen, 
wenn  wir  den  hier  näher  zu  bezeichnenden  Weg  elnschlagen. 

Wenn  nehmlich  nach  der  Gehurt  des  Kindes  dasselbe  durch 
kräftige  Bewegungen  und  lautes  Schreien  sein  volles  Lehen 

j)  1.  C.  p.  125. 

j ) 1.  c-  (englisches  Original)  p.  374.  Sein  ganzer  Vorschlag  be- 
steht darin  ; 'J’he  child  being  born  a ligature  is  to  bc  ap- 
plied on  the  cord  very  near  the  navel,  and  another 
about  two  inches  nearer  the  placenta.  It  is  then  to  be 
divided  betwixt  thera  etc. 

3)  Dieses  ist  besonders,  nach  M au  r i c e a u’  s Rath  und  Vorbild,  die 
Gewohnheit  französischer  und  einiger  englischer  Geburtshelfer. 
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zu  erkennen  giebt,  so  wartet  man  nun,  ehe  man  die  Unter- 
bindung  vornimmt,  so  lange,  bis  die  Nabelscliniirpulsationen 
s e li  r sc  b w a c b geworden  sind,  was  gewöbnlicb  nach  2 — 5 
Minuten  der  Fall  ist.  Unnölbig  ist  es,  das  Abnabeln  regel- 
mässig so  lange  aufzuscbieben , bis  alle  Pulsationen  in  dem 
Nabelstrange  verschwunden  sind:  es  bringt  solches  nicht 
nur  nicht  den  geringsten  Nutzen  dem  Kinde,  sondern  kann 
ihm  und  der  Mutter  durch  mancherlei  Umstände,  wie  z.  B 
dadurch,  dass  während  der  mehr  oder  weniger  langen  Zeit, 
wo  das  Kind  vor  den  Genitalien  der  Mutter  liegt ') , trotz 
der  besten  Pflege,  eine  bedeutendere  Erkältung  für  beide 
Theile  nicht  zu  verhüten  ist,  wirklicher  Schaden  züge- 
fügt  werden.  — Kommt  aber  das  Rind  todtschwach  oder 
scheintodt  zur  Welt,  so  ist  das  einzuschlagende  Verfaliren 
ein  ganz  anderes.  Ist  es  scheintodt,  so  timt  man  wohl  am 
besten,  das  Abnabeln  sogleich  vorzimehmen  und  nicht 
erst  mit  dem  noch  in  Verbindung  mit  dem  Mutterkuchen 

o 

stehenden  Rinde  Versuche  der  Wiederbelebung  vorzimehmen. 
Ifä  tte  es  indessen  der  Zufall  gefügt,  dass  die  Placenta  tiurait- 
telhar  nach  der  Geburt  des  Kindes  gelöst  und  mit  in  die 
Vagina  herabgedrängt  worden  wäre,  oder  fände  mau,  bei 
einer  deswegen  angestellten  Untersuclmng,  dass  die  Entfer- 
nung derselben  mit  Leichtigkeit  gelingen  w ird , so  kann 
man  dieses  als  ein  sehr  günstiges  Ereigniss  ansehen,  und 
man  entfernt  nun  das  Rind  mit  der  an  ihm  befindlichen 
Nachgeburt,  um  es  ins  warme  Bad  zu  bringen  und  den 
Versuch  zu  machen,  es  daselbst  ins  Leben  zurückzäirufen. 
Sobald  aber  dieses  Entfernen  der  Nachgeburt  zeiträubend 
wird,  unterlasse  man  es  und  beschäftige  sich  alsobald  mit 
dem  Abnabeln,  w^elcbes  gleichfalls  in  deii  Fällen  olmc  allen 
Aufschub  und  selbst  bei  schon  völlig  getrennter  Placenta 
vorzunebmen  ist,  wo  es  nothwendig  seyn  sollte,  Be- 
hufs der  Wiederbelebung,  Blut  aus  dem  Nabelstrange  strö- 

1}  Bei  mehreren  zu  diesem  Zwecke  angeshellteri  Versuchen  ha- 
ben wir  uns  überzengl,  dass  während  die  mit  der  Mutter  in 
Veibindung  j^elassencn  Kinder  auf  das  kräftigste  lebten,  den- 
nnch  die  INabohclinurpulsatiönen  erst  nach  einer  voilcis 
Stunde  volltomracn  aufhörten. 

K i 1 1 n’s  Ilaodbo(^h,  T. 
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men  zu  lassen.  — Sind  die  Rinder  todtscliwach,  oder  ge- 
lingt es  ihnen  nicht,  bald  nach  der  Gehurt  kräftig  ins  Lehen 
zu  kommen  und  wird  ihnen  der  grosse  Kampf  schwer,  so 
eile  man  ja  nicht  mit  dem  Abnabeln,  sondern  versuche  erst 
die  gebräuchlichen,  bereits  erwähnten  Mittel,  erwarte  ihre 
Wirkung  und  gestatte  dem  unvollkommen  im  Erdorga- 
nismus  lebenden  Rinde  noeh  für  eine  kurze  Zeit  auf  den- 
selben Wegen  sein  Blut  umherzutreihen , die  ihm  während 
seines  Uterlndaseyns  die  erspriesslichen  waren.  Erst  wenn 
es  frei  athmet,  laut  schreit  u.  dgl.,  dann  durchschneide  man 
den  Strang.  Gelingt  aber  diese  unmittelbar  vor  den  Ge- 
nitalien der  Mutter  vorzunehmende  Wiederbelebung  nicht 
bald,  so  vergeude  man  keine  Zeit  mit  fruchtlosem  Zau- 
dern, benehme  sich  mit  der  Nachgeburt  so,  wie  w ir  es  w ei- 
ter oben  angerathen  haben  '),  und  bringe  das  Rind  in  Ver- 
hältnisse, w"o  man  sich  mit  seiner  Stärkung  freier  und  un- 
gezwungener beschäftigen  kann. 

Sind  nun  alle  diese  Verhältnisse  sorgsam  w^ahrgenommen 
worden,  so  trennt  man  auf  folgende  Weise  den  Naheistrang: 
dicht  am  Nabel  fasst  man  denselben  mit  zwei  Fingern  der  einen 
Hand , comprimirt  ihn  und  streicht  mit  zwei  Fingern  der 
andern  Hand  den  Strang,  den  man  übrigens  vor  jeder  Zer- 
rung schützen  muss,  gegen  die  Placenta  hin  dergestalt  aus, 
dass  ein  Stück  des  Nahelstranges  möglichst  frei  von  Blut 
und  so  viel  als  es  sich  thun  lässt,  auch  von  dem  dickflüssi- 
gen Theile  der  W h a r t o n 'sehen  Sülze  werdet).  An  die- 

l)  Es  ist  bei  sehr  schwächlichen  und  schwachlebenden  Kindern 
eine  wahre  Wohlthat^  wenn  man,  bald  nach  ihrer  Geburt,  die 
Placenta  hat  entfernen  und  mit  ihrem  Körper  in  Verbindung 
lassen  können.  Sie  wird  alsdann  dem  Kinde  im  Bade  als 
das  trefFlichste  Foment  des  Unterleibes  dienen  und  eine  wun- 
derbar belebende  Kraft  äusiern,  wie  solches  von  allen  Män- 
nern vom  Fach  anerkannt  ist. 

2)  Auch  über  diesen  Gegenstand  herrschen  zwei  sich  geradezu 
entgegengesetzte  Ansichten.  Aristoteles  nehmlich  sagt  schon 
(Hist.  anim.  Libr.  VH.  Cap.  10.):  ,,Sed  jam  aliquae  obstetrices 
peritiores  factae  reprimunt  i n i r o de  umhilico  sanguinem, 
quo  facto  statim  infans,  qui  modo  exsanguis  deficiebat,  re- 
creatur  vitacque  restituitur  **  und  es  fand  dieser  Aussprach 
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vSlückc  des  so  vorbereiteten  Nabelstrangcs  wird  in  einer 
Entfernung  von  uiigefäbr  vier  Querfingern  vom  Nabel  die 
Ligatur  angelegt.  Man  bedient  sieb  hierzu  am  besten  eines 
schmalen  ( Linien  breiten)  Stückchens  Leinenhand,  wel- 
ches dem  sechsfach  zusammengelegten  und  gewachsten  Fa- 
den bei  ’iveitem  vorzuziehen  ist,  da  es  nicht  einschneidet, 
schlingt  damit  auf  dem  oberen  Theile  des  Nabelstranges 
einen  einfachen  und  an  dem  unteren  Theile  einen  doppelten 
chirurgischen  Knoten  und  sorgt  dafür,  dass  die  Ligatur 
hinreichend  fest  liege,  übertreibt  aber  die  Sache  nicht  unnö- 
thiger  Weise  ^).  Man  hat  sich  hier  der  grössten  Sorgfalt 
zu  befleisslgen  und  Uebereilung  des  Geschäftes  2)  ängstlich 


grossen  Änklang,  nicht  nur  unter  den  älteren  Geburtslielfern, 
sondern  selbst  noch  unter  jenen  einer  besseren  Zeit,  z.  B.  bei 
Burton.  Andere  dagegen  empfehlen  auf  das  allerangele- 
gentlichste das  Ausdrücken  des  Nabelstranges,  meinend, 
dass  dadurch  manche  Rranhheiten  des  Kindes  , namentlich 
die  Gelbsucht,  die  Pocken  u.  dergl.  verhindert  werden  könn'" 
teil.  Während  nun  der  erstere  Vorschlag,  eifrig  widerlegt 
von  Mauriceau  ^Traite  de  maladies  des  femmes  grosses  etc. 
Livre  III.  Chap.XXIII.  p.  4^4  seq.)  und  anderen,  in  unserenTagen. 
keine  Anhänger  mehr  findet,  hat  der  zweite,  obgleich  schon  v a u 
Swieten  auf  das  Unstatthafte  der  diesem  Verfahren  zuge- 
schriebenen wunderbaren  Erfolge  aufmerksam  macht,  den- 
noch in  der  Person  M e s ra  er’  s,  Z i e r m a n n’  s und  Consor- 
ten  nicht  nur  Anhänger,  sondern  die  heftigsten  Vertbeidiger  der 
veralteten  Ansicht  vom  Entstehendes  Icterus,  der  Variolideiietc. 
gefunden. — Wenn  wir  hei  welken  und  blutarmen  Nahelsträn- 
gen,  es  auch  für  ziemlich  gleichgültig  halten,  ob  eine  oder  ob 
keine  der  erwähnten  Methoden  in  Anwendung  kommt,  so 
sind  wir  doch  bei  fetten,  blutreichen  Nabelschnüren  ganz 
anderer  Meinung,  und  stimmen  offenbar  für  das  letztere  Ver- 
fahren, nehmlich  das  Ausdrücken  des  Stranges,  ohne  deshalb  zu 
glauben,  das.s  dadurch  das  Kind  besser  vor  dem  Icterus  oder  den 
Pocken  geschützt  seyn  werde,  als  auf  andere  Weise. 

1)  Allzufestes  Unterbinden  bringt  zu  plötzliches  Abstrehen  des 
Nabclstrangrestes , Exnlcerationen  u.  dgl.  am  Nabel  hervor. 
Mauriceau  beschreibt  (s.  dessen  Ohservations  Nr.  DCXXXIV. 
p.  5ai.)  einen  aus  dieser  Ursache  entstandenen  Sarcomphalon.“ 

3)  Die  höchste  Vorsichtist  um  so  uothvrcudiger,  da  nichts  leich- 
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zu  vermeiden.  Ist  die  Unterbindung  gesebeben,  so  schneidet 
man,  mit  einem  Schnitte,  den  Nabelstrang,  ’/a — ^Ji\  Zoll  weit 
von  der  Unterbindungsstelle  entfernt  durch,  und  behält  so- 
mit am  Leibe  des  Kindes  ein  Stück  Nabelsclmur  ungefähr  von 
4—5  Zoll  Länge  •).  — Hat  man  aber  ein  Kind  mit  einem  beson- 
tlers  Jimiciilus  vor  sich,  so  thut  man  sehr  wohl,  eine 

solche  Schnur  zuvörderst  zu  durchschneiden  und  sie  dann  erst 
zu  unterbinden  : dadurch  geschieht  es,dass  sie  besser  zusammen- 
sinken, schlaffer,  dünner,  blut-  und  sulzenärmer  werden  wird. 
Ausserdem  empfehlen  wir  angelegentlich,hier  demRathe  S m e l- 
lie’s  a)  zu  folgen,  den  Strang  nehmlich  recht  weit  vom 
Nabel  abzuschneiden  und  auch  noch,  der  besondern  Vor- 
sicht wegen,  zwei  Ligaturen  in  der  Entfernung  von  einem 
Zolle  an  der  pars  foetalis  anzulegen,  denn  nirgends  ereignen 
sich  Nachblutungen  leichter,  als  bei  solchen  Nabelsträngen. — 
Beabsichtiget  man  aus  einem  Nabelstrange,  zum  Wohle  des 


ter  ist,  als  dass  nach  angelegter  Ligatur  die  Wh  a r t o n' sehe 
Siilzc,  besonders  bei  sehr  fetten  Strängen,  bedeutend  ein- 
schrumpft, dadurch  die  angelegte  Schlinge  lockerer  wird  und 
Blutungen  aus  den  jetzt  wenig  oder  gar  nicht  zusammenge- 
schnüiten  Gefässmündungen  entstehen. — So  sind  w'ohl  die  von 
den  Schriftstellern  citirten  Fälle  von  Blutungen  bei  unter- 
bundenen Nabelsträngen  zu  erklären, 
i)  Je  länger  das  am  Nabel  zurückgelassene  Stück  Nabelschnur 
ist , um  so  geringer  ist  die  Gefahr  einer  Nachblutung,  und 
umgekehrt  ist  diese  um  so  bedeutender,  je  kürzer  jenes  ist. 
Deshalb  lässt  man  auch  ein  Stück  von  wenigstens  4 ' ^ 
zurück,  und  deshalb  tadelt  man  das  Verfahren  jener,  die  nur 
ein  ganz  kurzes  Stück  am  Nabel  lassen.  Caspar  Bauhin 
(Thcatr  Anat.  Lib.  I.  Cap.  1 1.)  und  mehrere  ältere  Beobach- 
ter machen  die  naive  Bemerkung , dass  wohl  ein  zu  kurz 
abgeschnittener  Nabelstrang  Schuld  an  einem  zu  kurzen 
Membro  virili  werden  könnte.  In  unsern  Tagen  fürchtet  man 
zwar  dergleichen  Unheil  nicht,  doch  denkt  man  wohl  daran, 
dass  zuweilen  bei  Neugeborenen  noch  eine  Darm  schlinge 
im  Nabelstrange  liegen  kann,  weiche,  bei  dem  zu 
kurzen  Abschneiden  verletzt  M^erdcn  und  den  unvermeidlichen 
Tod  des  Kindes  herbeiführen  könnte, 
a)  Ej.  Sammlung  besonderer  Fälle  etc.  Bd,  11,  p.  394* 
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Kindes,  eine  bestimmte  Menge  Blutes  bervorströmen  zu  las- 
sen, so  ist  es  geratben,  zuerst  eine  lockere  Bandscblinge  anzu- 
legen , sodann  zu  durebsebneiden  und  nun  bluten  zu  las- 
sen. So  bat  man  es  in  seiner  Gewalt,  jeden  Augenblick  die 
Blutung  aufbören  zu  lassen,  indem>iman  jetzt  nur  die  Band- 
scblinge zuzusebnüren  brauebt.  — Ist  der  Nabelstrang  sehr 
nabe  dem  Nabel  abgesebnitten  oder  abgerisssen,  so  gebt  man 
am  sichersten,  wenn  man  mit  einer  Pincette  die  einzelnen 
Gefasse  berausziebt  und  sie  einzeln,  nacb  den  Regeln  der 
Chirurgie,  unterbindet.  — Bei  Zwillingen  endlich  wird  es 
nicht  nur  nicht  zu  tadeln,  sondern  vielmehr  Pfliclit  scyn, 
nach  der  Geburt  des  ersten  Rindes  auch  das  Pia  c entar- 
ten de  des  Nabelstranges  zu  unterbinden,  da  es  keinem  Zwei- 
fel unterliegt,  dass  zuweilen  aus  diesem  ein  dem  zweiten  Rinde 
naebtbeiliger  Blutverlust  entstehen  kann. — 

Zum  Durchschneiden  des  Nabelstranges  kann  eine  jede 
liinlänglicb  starke  und  massig  gut  schneidende  Sebeere  dienen, 
an  welcher  die  Spitzen  sorgfältig  abgeschliffen  sind,  damit  das 
Kind,  bei  einer  raschen  und  unvorbergesebenen  Bewegung, 
die  es  etwa  während  des  Abnabelns  machen  könnte,  sich 
nicht  verletze. — Völlig  unnötbig  war  es,  den  geburtsbülf- 
llcben  Instrumenten  - Apparat  durch  Angabe  eigener,  zum 
Durchschneiden  des  Nabelstranges  bestimmter,  Instrumente 
zu  vermehren : allein  die  Sucht  der  Erfindung , w eiche 
selbst  die  Besten  im  Fache  nicht  verschonte,  regte  zu  ge- 
waltig auf,  woher  es  denn  auch  kommt , dass  wir  mehrere 
Nabelschnurscheeren  und  Messer  besitzen,  denen  sehr  wertli- 
volle  Namen  zum  Empfehlungsscheine  dienen.  Die  bekann- 
teren unter  ihnen  sind  die  folgenden  : 

Die  Sebeere  von  L e v r e t’(s.  I.  I.  P e r r e t,  /’  Art  du  cou~ 
teilleretc.pLi^i,ßg.  7 7? — Perret{ih.  pi.  171.^/^.  6.), — 
Wall)  au m (s.  Levret’s  Wahrnehmungen  etc.  Bd.  I.  p. 
138.) — ■ J ö r d e n s (s.  P.  G.  J ö r d e n s,  Diss.  de  fasciis  ad  ar-> 
tem  obstetriciam  pertinentihus^  Erl.,  1788.  4.), — S a vi  g n y (s. 
J.  H.  S a V i g n y,  Collection  of  Engravings  etc.  pL  i "^-fig-  8.^, — 
Stein  d.  Aelt.  (Erwähnt  in  vS  t e i n d.  J.  Lelire  der  Gebnrts- 
liiiUeTb.  II.  p.  135.), — Osiander  (s.  Handbuch  der  Ent- 
bindungskunst. No.  II.Abth.  1.  p.  189secp  Abth.  2.  p.  116.), — 
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El.  V.  S iebold  (s.  Lehrbuch  der  praktischen  Enthindungs- 
kunde,  p.  232.^, — Busch  (s.  LehiBiich  der  Gehurtskiinde, 
p.  514.  No.  14.).— - Das  krumme  geknöpfte  Messerchen  von 
Adolph  ^s.  d.  Diss.  von  C.  A.  H.  Hertz  1.  c.)  und  jenes 
von  van  S o li n g c n (Handb.  der  Wundarzneykuiist  Kap. 
39,  p.  674.)*). 


Abtheilung  4. 

, Von  der  Entfernung  der  gelösten  Nacligeburl. 
{De  extr actione  placentae  solutae.) 

Literatur  2). 

A ppn  Lud,  Alb,  praes,  Rud.  Aiig,  Vogel  De 
non  acceleranda  secimdinarum  exiractione.  Göttg,,  i-^GS.  4. 
Bartholin.  T ho  m.  De  secundinaruni  exiractione.  Ilafn.. 

i656.  4. 

van  Charante  ^ G ab  ri  el  ^ Diss.  ob  st.  med.  inaiig.  De 
cura  secimdinarum  graviditate  ad  tcrniinwn  deducta,  Liigä. 
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Croncberg^  And,  I,  Diss,  de  secundinaruni  exiractione, 
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Donner  dir,  H e n r.  De  secundinariim  exiractione,  Lugd, 
Bat,,  1789.  4. 

Geiger,  Car,  Fr,  De  extraclione  placentae,  Argent, 
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li arttra  niff  t , Jo.  Val,  praes.  Jo,  Casp.  K lic  hie  r o 
De  non  differcnda  secimdinarum  adhacrentium  exiractione. 
Lips.,  i755.  4* 


1)  An  (len  NabelscLnnrscliecren  von  S iebold  und  Busch 
ist  zugleich  ein  Wasserspreuger.  — Das  Messeichen  von 
Adolph  ist  zum  Durchschneiden  des  IVabelstranges  inner- 
halb der  Genitalien  bestimmt.  — 
i)  Es  ist  auch  die  bei  der  Lehre  von  der  künstlichen  Lö- 
sung des  Mutterkuchens  a ngeführte  Literatur  nach- 
zusehen. 
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He  i nigke^  G,  I.  Fr,  pracs  Jo,  Cdr,  Gehle  ro  Diss, 
med.  ckir,  de  utero  secundinas'expellente,  Sectio  prior  theo^ 
retica,  LipsiaCf  lyöS.  4,  (Siehe  weiter  unten  Seiler^. 

H er  r m ann  ^ Gottl,  Thom,  Diss.  inaug,  med.  de  re- 
mediorum  qiiorundam  ad  placentam  uterinam  expellendam 
commendatorunij  tarn  insiifficienti.^  quam  noxio  usit.  Ha- 
lae,  i'jßi»  4* 

Jörg,  I.  Chr.  G.  Schriften  zur  Beförderung  der  Renntniss 
des  menschlichen  WedDes  etc.  Thl.  I.  p.  110  seq. 

Küm  pel y Q u i r,  Diss,  inaug.  med,  obst.  de  solutione  pla- 
centae. Jenacy  1789.  4« 

Kilstne  r,  Ma  u r.  Diss . de  placentae  solutione  etc,  V ratisl., 
1829.  4. 

Le  er  an  y De  omnihus  parlibm  chirurgiae  — de  extr  actione 
placentae,  Cadomiy  1769.  4. 

Ulur  doch  y I.  Observations  on  the  extraciion  qf  the  pla- 
centa,  Londoiiy  1818.  8. 

Nothnagely  C,  Diss,  de  auxilio  in  secundinarum  partii 
Jerendo,  Marb,,  1816.  8, 

Pasta  y And.  Ragionamento  sopra  gli  sgravj  del  parto  e 
sopra  il  rattenimento  e Vestrazione  della  secondina.  Na- 
poli, 1782.  8. 

P fö  r r i n g e r,  I.  C.  Die  Lösung  und  Ausstossung  der  Nachge- 
burt auf  dem  Wege  der  Natur  und  Kunst.  Würzhg.,  1826. 8, 

Randhan  y Jo.  Fr,  De  secundinarum  extractione  ejiisque 
apto  et  tempore  et  modo,  Leucopetrae,  1800.  4. 

Richter  US,  Chr.  Fr,  Ad  virum  expertiss.  etc.  Ephraim 
Mosen  L e vy,  Epistola,  \nsunl  quaedam  de  justo  utcri 
placentam  extrahendi  tempore  ac  modo,  Lipsiae,  1789.  8. 

Rotthy  Fr,  Gotth,  praes.  And,  E l,  Büchnero  Diss. 
inaug,  med,  anat,  de  necessaria  brevi  post  partum  secun- 
dinarum extractione,  Halae,  i'jSq,  4* 

Sc  honten,  TV  alth.  De  secundinarum  extractione,  Lugd, 
Bat.,  1744.  4. 

Schreyer,  C,  H.resp.  Henr,  Fr,  Delius  De  cautelis 
nonnullis  circa  secundinarum  eductionem.  Erlang.,  1775.  4. 

Schuster , Gottw.  praes.  Mich,  Ern,  Ettmüllero 
Diss,  in,  med,  de  secundinarum  exclusione,  Jenae,  1726,  4. 
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Seiler,  Car.  Au^.  resp.  Jo,  Car,  Gchlero  Diss.  niaL 
chir.  Deutei'o  secwulinas  ejrpellentc^  Sectio  altera  practica. 
L{psiac.f  *7^7*  4. 

Sieb  old,  El.  Lhsber  di<i  Gränzen  der  Natur  und  Kunst 
in  B(5ziebung  auf  das  Nacbgel)urtsgescbäft.  Ein  Programm. 
Würzburg,  1814.  8. 

Sigault,  Ergo  placentae  soliitio  naturac  coimnittcmla,  Fa- 
ris,,  1776.  4. 

Sobernhe  i m , resp.  1,  C,  A.  Mayer  De  secundinis  ea~ 
runique  solutione  tarn  nalurali  (piam  artijiciali,  Franeqf, 
ad  Viadr.f  1786.  4. 

S p an  n a g e l.^  H e rm,D  i e dr.  praes,  P h i l,  A d.  B o e h m e~ 
ro  De  solvendis  et  exirahemlis  secundinis.  HalaCy  1769.  4* 
Nachziiseblagen  sind  gleichfalls  die  besseren  der  geburts- 
liülflichcn  Handbücher. 

Nachdem  der  Nabelstrang  unterbunden  und  diirch- 
sebnitten  ist,  wird  das  Kind  zwischen  den  Scbenkeln  der 
Mutter  hervorgehoben,  damit  für  dessen  weitere  Verplle- 
gung  Sorge  getragen  werden  kann.  Der  GeburLsheUer 
fülilt  sodann  auf  den  Unterleib  der  Kreissenden , um  sich 
Yon  dem  Stande  des  Gebärorganes,  seiner  Grösse,  Form 
und  Festigkeit  zu  überzeugen  und  darüber  Gewissheit  zu 
erlangen,  ob  vielleicht  in  demselben  noch  ein  zweites  Kind 
vorhanden  sey.  Kann  aber,  wegen  widriger  Umstände,  'das 
Abnabeln  nicht  so  bald,  als  wir  es  wünschen  müssen  , vor- 
genommen werden,  so  wird  es  des  Geburtshelfers  Pflicht 
seyn,  diese  eben  angegebene  Untersuchung  des  Unterleibes, 
welche  immer  eine  sehr  vorsichtige  und  genaue  seyn  muss, 
noch  vor  dem  Abnabeln  anzustellen. 

Mit  der  Ausstossnng  des  Kindes  ist  jedoch  noclj  iiiclit 
das  ganze  Geburtsgesehäft  beendiget  : es  bleibt  der  Natur 
auch  der  wichtige  Act  der  Entfernung  der  Nachgeburt  und  der 
E)^häute  anbelmgestellt.  Ohne  grossen  Schmerz,  ohne  be- 
deutenden Kraftaufwand  und  ohne  erheblichen  Blut- 
abgaug  vollendet  diesen  letzten  Theil  der  grossen  Aufgabe 
die  Natur  bei  dem  regelmässigen  Hergänge,  d.  h.  bei  dem 
Hergänge  der  Geburt,  wie  e r 1 n der  Kegel  zu  erfol- 
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gen  pflegt.  Die  Aufgabe  der  Kunst  ist  hierbei  die  einfach- 
ste von  der  Welt : es  ist  keine  andere,  als  auf  die  zw  eck- 
inässieste  Weise  den  bereits  gelösten  Mutterkuchen  aus  den 
Geschleclitsorgancn,  innerhalb  welcher  er  liegen  geblieben, 
oder  wo  er,  vielleicht  durch  eine  leichte  Constriction  des 
Muttermundes  um  seine  Masse,  zurückgehalten  w ird , zu 
entfernen.  Ja,  sehr  häufig  ist  es  der  Kunst  nicht  einmal 
gestattet , diesen  kleinen  Dienst  zu  leisten,  indem  durch 
eine  kräftigere  Contraction  des  Gebärorganes  und  ganz  be- 
sonders der  hierbei  oft  sehr  thätigen  Mutterscheide  die 
Nacligeburt  ohne  alle  fremde  Beihülfe  aus  den  Genitalien 

o 

entfernt  und  geboren  in  dem  Bette  von  dem  Gehurtslielfer 
vorgefunden  wird,  der  sich  eben  zu  ihrer  Hcraiisheförde- 
rung  anschicken  w ollte.  An  ein  gewaltsames  Einschreiten, 
d.  h.  an  eine  thätige  Mithülfe  zur  Lösung  der  Placenta, 
kann  bei  einem  Gehurtsgeschäfte,  welches  innerhalb  der 
Gränzen  der  Normalität  verlief,  begreiflicher  Weise,  nicht 
gedacht  werden,  da  wir  stets  vorauszusetzen  berechtiget 
sind,  dass  ein  jedes  gesunde  Organ  von  dem  Schöpfer  so 
viel  Kraft  empfangen  habe,  seine  gesetzlichen  Functionen 
bis  zum  Ende  durchzuführen,  und  dass  dabei  anf  mensch- 
liche Beihülfe  nicht  gerechnet  wurde.  Diese  darf  nur  da 
einschreiten , wo  es  klar  am  Tage  liegt,  dass  die  Function 
nicht  zum  Ziele  gebracht  werden  kann  oder  w^o  gerechte 
Besorgnisse  hierfür  vorhanden  sind,  und  die  zur  Berechnung 
des  Erfolges  gegebenen  Thatsachen  schwankend  sind.  — 
Nichtsdestoweniger  ist  diese  einfache  Aufgabe  für  die 
Kunst  unglaublich  missverstanden  worden,  und  während  ein 
Theil  der  Geburtshelfer,  angesteckt  durch  die  Furcht,  wel- 
che sich  der  Frau  bemächtiget,  wenn  nicht  gleich  auf  das 
Rind  die  Nachgeburt  folgt,  mit  stürmischer  und  mit  nichts 
zu  rechtfertigender  Hast  zu  Werke  ging,  legte  der  andere 
Theil  die  Hände  in  den  Schooss  und  tröstete  die  Kreissen- 
den, bis  ihnen  die  Seele  ausging,  gerade  so,  wie  es  w'eiland 
die  Hebammen  der  Israelitinnen  in  Aegypten  thaten  *). 


i)  Fr.  B.  Osiander’s  Lehrbuch  der  Eiitbindungaknrist  Th.  k 

82.  p.  44- 
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Von  diesem  letzteren  Verfahren  jedoch  müssen  wir  hier  bei- 
nahe ganz  schweigen  und  können  auf  dasselbe  nur  da  aus- 
führlicher zurückkommen , wo  wir  von  der  Hülfe  der 
Kunst  bei  einem  abnormen  Gehurtsgeschäfte  zu  handeln 
haben^  denn  hier  wünschen  wir  nichts  weiter,  als  die  Re- 
geln anzugehen,  die  in  dem  Falle  zu  befolgen  sind,  wo  die 
Natur  allein  alles  vollendet  und  die  Kunst  hlos  zu  dem  Dien- 
ste einer  leichten  Unterstützung  des  Vorganges  in  dem 
letzten  und  am  wenigsten  beschwerlichen  Augenblicke  des 
ganzen  Gehurtsgeschäftes  aufgefordert  wird.  Es  kann  so- 
mit nichts  anderes  als  der  Vernunft  folgen  heissen,  wenn 
wir  der  Natur  die  Zeit  gönnen,  ihre  Aufgabe  zu  lösen  und 
erst  dann,  wenn  w ir  diesen  Zeitpunkt  erw  artet  haben , die 
Placenta  entfernen.  Wesentlich  unterscliieden  aber  von 
diesem  Warten  ist  jenes,  von  w^elchem  wir  später  hören 
werden,  wo  wir  die  gesetzliche  Zeit  fruchtlos  verstreichen 
haben  sehen,  wo  die  Thätigkeit  des  Gehärorganes  vergebens 
auf  sich  warten  lässt  und  uns  keine  Bürgschaft  für  ihre 
Wiederkehr  und  ihren  Erfolg  gegeben  ist. 

Während  Hipp  o erat  es  I)  ohne  alle  Furcht  die  zu- 
rückhleihende  Nachgeburt  betrachtet,  von  ihr  keine  schlim- 
men Folgen  besorgt  und  theils  ahentheuerliche  Vorrichtun- 
gen zu  ihrer  allmähligen  Entfernung  anempfiehlt,  theils  un- 
passende Mittel,  wie  z.  B.  Niesemittel  3)^  zu  demselben  Zwecke 
in  Vorschlag  bringt,  und  ähnliche  Grundsätze  Aetius  von 
A m i d a,  P h i 1 u m e n u s,  Paul  von  A e g i n a,  O r i b a s i u s 
etc.  ölFcntlich  lehren,  scheucht  der  ungestüme  M a u r i c e a u 
seine  Zeitgenossen  aus  dieser  behaglichen  Ruhe  auf,  und 
spricht  Ansichten  aus , die  jener  geradezu  entgegen  laufen. 
Wir  lesen  ln  seinenSehriften  da,  wo  er  von  dem  Benehmen 

i)  De  mulierum  morbis.  Libr.  I,  Kdit.  Kühn.  T.  II.  p.  656  seq. 
und  besonders  p.  671. 

a)  De  superfoetatione.  Edit,  K ü h n.  T.  h p.  463. 

3)  Aphorisnii,  Sect.  V.  §.  49-  Ed.  Kühn.  T.  111.  p.  745. 

4)  Die  genaueren  Angaben  über  diese  Punkte  folgen  weiter  unten 
in  dem  Abschnitte  unseres  Buches,  wo  wir  die  Nachgeburts- 
operationen darstellen  werden  : wohin  wir  auch  verweisen. 

5)  Ej.  Traite  des  maladies  des  femines  grosses.  Paris,  1721-  Liv. 
II.  Chap.  Vlll,  p.  248  seq. 
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dcsGeburtslielfers  unmittelbar  nach  derGeburtdes  Kindes  lian- 
delt,  die  Worte  : „ Aiissitot  que  V enfant  sera  hors  de  la  Matrice, 
,,av  aut  rn  e me  que  de  luy  nouer  et  couper  le  cordon  de  Vumhi- 
„lic,  de  peur  quelle  nevienne  a se  refermer , il  faut  saus  per- 
,,  dre  aucuri  temps  delivrer  Vaccoiwlie'e  decette  masse  charnue'''’ 
docb  gewann  dieser  Grundsatz,  der  durcb  des  gefeierten 
Lehrers  zablreiclie  Scbüler  und  seine  Anbänger  sehr  krältig 
in  das  Leben  trat,  eine  betrübende  Ausdehnung  und 
stiftete  um  so  grösseres  Unheil , da  sieb  fast  gleichzeitig 
gegen  die  Vorschriften  des  Hippocrates  und  seiner 
Scbüler  ein  eben  so  gepriesener,  aber  um  vieles  geistreicherer 
und  edlerer  Mann,  als  Maurice  au,  erklärte,  nebmlicb  H. 
van  Deventer*).  Seine  Lehre  gebietet : ,,Juniculo  umhi~ 
^jlicali  jam  ahscisso  sine  inora  secundinls  eoclrahendis  om- 
„ nis  Opera  impendenda  erit  ‘‘  und  weiter  sagt  er : „ Si  qua 
„ alia  praesto  est  foemina , venae  umbilicali  constringendae 
,,  et  abscindendae  idonea,  tum  obstetrix ,quamprimum  infantem 
,,  sinu  excepit  bene  valentem  , vena  umbilicali  nondum  con- 
„stricta  vel  abscissa  oeyus  manum  utero  immittere  potest 
,,  extrahendae  secundinae  gratia^*^  worauf  er  sodann  sieb  mit 
Kritik  über  die  Vorzüge  seines  Verfahrens  vor  jenem,  welches 
bisher  üblich  war,  äussert.  Diese  verderbliche  Methode 
M auriceau's  und  Dev  enter’s  erwarb  sich,  wie  wir 
eben  sagten,  grossen  Anhang  und  sah  unter  den  besten  und 
besonnensten  Geburtshelfern  ihre  eifrigen  Lobredner  er- 
steben. Für  sie  erklärten  sich  mit  hoher  Ueberzeugung 
namentlich  C b a p m a n ®),  M a w b r a y ®),  der  in  der  glück- 
lichsten Praxis  ergraute  Pb.  P e u ^),  der  ruhige  und  beson- 
nene Tbebesius  ^),  Boessel^),  der  weither übmte 


1)  Ej.  Novum  liimen  etc.  Cap.  XXVIII.  p.  laS  seq, 

2)  A Treatise  on  the  Improvement  of  Midwifery,  Lond., 
1735.  8.  p.  65  seq. 

5)  Ej.  The  femal  Physician.  Lond.,  1724-  4*  P-  220  seq. 

4)  EJ.  La  Praticjue  des  Accouchemens.  Paris,  iGgS-  8.  p 494^*'T 

5)  Ej.  Hebammenkunst,  Liegnitz,  1759.  8.  p.  269 

6)  Ej.  Grundlegung  zur  Hebammenkunst.  Flensburg  und  Altona, 
1753.  8.  p.  58  seq. 
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Eric  d.  d.  J.  *),  Büchner  und  B.  o 1 1 h G h a u f e p I e 
Hartt  ramfft  und  einige  andere  von  geringem  Be- 
lange und  es  liefert  uns  somit  hier  die  Geschichte  einen 
neuen  kräftigen  Beweis,  wie  jezuweilen  eine  olfenhar  irrige 
Ansicht,  wenn  sie  mit  dialectischer  Gewandtheit  vertheidigt 
und  von  bewährter  Hand  mitgetheilet  wird,  sich  Eingang 
zu  verschaffen  weiss  bei  den  bewährtesten  Meistern  in  der 
Kunst.  So  behauptete  sich  die  hier  besprochene  Lehre  lange 
Zeit  hindurch,  trotz  des  offenen  K ampfes,  den  sie  mit  achtbaren 
Gegnern,  einem  D i o n i s,  F a h r i c i u s a b A q'u  a p.,  S i g a u 1 1, 
S a X t o r p h,  W e i s s e n b o r n etc.  zu  bestehen  hatte.  Diese, 
sieh  stützend  theils  auf  das  Hipp  ocratische  Wort,  theils 
auf  die  neue  Entdeckung  des  berühmten  Fr.  Buy  sch  ^), 
theils  aber  auch  auf  eine  schlecht  verstandene  Erfahrung,  er- 
warteten nicht  nur  unter  günstigen  (wo  sich  die  Sache  von 
seihst  verstand),  sondern  seihst  unter  den  ungünstigsten  Um- 
ständen mit  einer  wahrhaft  türkischen  Zuversicht  von  der 
Jfatur  die  gewisseste  Hülfe.  Von  diesem  letzteren  Verfah- 
ren aber  kann  hier  gar  keine  Bede  seyn,  da  dasselbe  in  sei- 
ner wahren  Bedeutung  nur  da  gewürdiget  werden  kann, 
wo  das  Geburtsgeschäft  der  Nachgeburt  ein  zögerndes  und 
abnormen  Verhältnissen  unterworfenes  ist;  doch  wollen  wir 
es  auch  an  dieser  Stelle  schon  nicht  verhehlen,  dass  diese 
bequeme  Warte  - Methode  ihrem  Principe  nach  eine  weit 
verderblichere  ist,  als  jene,  durch  welche  ein  allerdings 

1)  Ej.  Diss.  de  secundinis  salutiferis  aeque  ac  nocivis.  Ärgentor., 
1736.  4*  P*  33.  — Anfangsgründe  der  Geburtshülfe  §.  194  seq. 
p.  71  seq. 

2)  Ej.  Diss.  auct.  Rottli.  1,  c. 

3)  Ej.  IN  euer  Hebammen  - Wegweiser.  Lübeck  und  Altona,  1758. 
8.  p.  61  seq. 

4)  Diss,  1.  c. 

3)  Wir  meinen  den  von  Ruyscli  zuerst  beschriebenen,  fabel- 
haften Muskel  des  Grundes  der  Gebärmutter.  Erbeschreibt 
denselben  in  seinem  Schriftchen  : Tractatio  anatomica  de 
rausculo  in  fiindo  uteri  observato , ante  hac  a nemine  de- 
tecto.  Amstel  , 1726.  4.,  und  sagt  daselbst  p.  9:  « Quum 
placenta  musculo  huic  apposita  haeret,  tum  matuie  et  sine 
mole  per  jnusculum  hunc  depellilur, « — — 
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durch  nichts  zu  entschuldigendes,  ül)ereiltcs  Handeln  em- 
pfohlen wird.  Hätte  die  Handlungsweise  M a u r i c e a u ’ s 
und  D e V e n te  r’  s nicht,  neben  dem  völlig  Unwahren  in  der 
Voraussetzung,  dass  sich  gleich  nach  des  Rindes  Gehurt  de^r 
Muttermund  contrahiren  und  die  schädlichsten  Folgen  haben 
könnte,  noch  den  grossen  Nachtlieil,  dass  die  Hebammen,  aiif- 
gemuntert  durch  das  Beispiel  ihrer  Meister,  dasselbe  Ver- 
fahren einzuschlagen  verleitet  und  berechtiget  würden, 
wodurch  gar  häufig  gerade  die  ungeschicktesten  und  rohsten 
Hände  auf  misshandelnd  - plumpe  Weise  die  sonst  leichte 
Operation  ausühen  werden : so  würden  wir  es  uns  getrauen, 
mit  ^Hoffnung  auf  Erfolg  und  Angesichts  aller  G eburtshelfer 
unseres  Vaterlandes,  zu  behaupten,  dass  diese  Methode  eine 
ohne  jeden  Vergleich  unschädlichere  ist,  als  jene  , wo  man 
es  den  Nachgeburten  gestattet , im  Uterus  zu  faulen  und  zu 
eitern,  und  wo  der  Opfer  so  unverhältnissmässig  viele  fallen. 

Dass  übi  igens  da,  wo  sich  zwei  so  sehr  extreme  Ansich- 
ten entgegentraten  , auch  Verth eidiger  einer  goldenen  IMit- 
telstrasse  erstehen  würden,  konnte  nicht  anders  als  erwartet 
werden,  und  wir  glauben,  dass  sich  hier  de  la  Motte, 
vor  allen  aber  Puzos  *)  das  entschiedenste  Verdienst  er- 
worben haben ; und  als  Vertheidiger  derselben  Ansichten 
traten  Smellie^),  Rüderer  3)^  Stark  '*),  Stein  d. 
Aelt.  Osiander^),  Jörg  7)  und  andere  auf,  und 
wenn  auch  gleich  durch  ihre  Leistungen  nicht  ganz  das 
rechte  Verfahren  bei  zögerndem  Nachgeburtsgesebäfte  ans 
Licht  trat,  so  verdanken  wir  es  ihnen  doch,  dass  durch 


1)  Ej,  Traite  des  accouchemens.  Paris,  1759.  4.  Chap.  XUI. 
p.  i4i  seq. 

2)  Ej.  Theoretische  und  praktische  Abhandlung  etc.  p.  248  seq, 

3)  Ej.  Elementa  artis  obst.  §.  343  seq.  p.  162  seq. 

4)  Im  Journal  der  Erfindungen,  Theorieen  und  Widerspruche  in 
der  Natur  - und  Arzneiwissenschaft.  Stck.  28.  p.  i, 

5)  Ej.  Theoretische  Anleitung  zur  Geburtshülfe  etc.  1770.  Cap, 
XI.  p.  i5o  seq. 

6)  Ej.  Handbuch  der  Entbindungskunst.  Bd.  II.  Abth.  I.  p.  198 seq, 
und  an  mehreren  andern  Stellen. 

7)  1,  c.  — Handbuch  der  Geburtshülfe  1807.  p.  255  seq. 


206  Von  der  Entfernung  der  gelösten  Nadigeburt. 

das  Gewicht  ihrer  Griinde  die  schädliche  Eile  des  Mau- 
riceau  und  seiner  Anhänger  verdächtiget  und  das  rich- 
tige Verfahren  hei  dem  normal  verlaufenden  Gehiirtsgeschäfte 
eingeleitet  wurde.  Wir  üherhehen  uns  demnach  einer  kriti- 
schen Prüfung  der  Lehren  Deventer’s,  Mauriceau’s 
und  ihrer  Schüler,  da  diese  Lehren  sich  seihst  verdammen, 
und  es  eheii  so  thöricht  wäre,  einem  kräftig  wirkenden  Uterus 
es  niclit  zuzutrauen,  die  normal  entwickelte  und  befestigte 
Placenta  austreihen  zu  können,  als  es  läclierlieh  seyn  würde, 
einem  vollkommen  gesunden  Menschen  stets  Ahführmittel  zu 
reichen,  um  Darmentleerungen  zu  bewirken; — da  ferner  die 
Mögliehkeit,  dass  sieh  der  Muttermund  zusammenziehe,  zusam- 
mengezogen bleibe  und  eine  gefährlicliere  Retention  des 
Mutterkuchens  bew^erkstelligen  könne,  eben  so  wenig  für 
jenes  Verfahren  einen  Entschuldigungsgrund  abgiebt,  als  es 
Jemanden  einfallen  würde,  es  zu  loben,  w’ollte  ein  Zahnarzt, 
aus  Besorgniss,  die  gesunden  Zähne  eines  kräftigen  Individiii 
könnten  dereinst  vielleieht  cariös  werden  und  die  grössten 
Qualen  verursachen , alle  gesunden  Zähne  ihm  aus  dem 
Munde  ziehen. 

Die  verschiedenen  Methoden  der  Entfernung  der  ge- 
lösten Nachgeburt  bieten  keine  belehrende,  wohl  aber,  der 
Rohheit  des  Verfahrens  wegen,  eine  betrübende  Mannigfal- 
tigkeit dar.  Während  uns  Hippocrates  mit  inneren 
und  äusseren  unpassenden  Mitteln  zur  Erreichung  dieses 
Zieles  bekannt  macht  und  uns  in  seinem  Buche  de  super- 
foetatione  ein  höchst  wunderliches  Verfahren  kennen  lehrt, 
ertheilt  Gelsus  Vorschriften,  welche  noch  bis  auf  den 
heutigen  Tag  in  ihren  wichtigeren  Bestandtheilen  befolgt 
werden  und  vortrefflich  zu  nennen  sind.  Er  sagt  nehm- 
lich  ^):  „ QiiOties  autem  infans  protractus  est,  tradendiis  mi- 
,,  nistro  est.  Is  eum  siipinis  manibus  sustinere , medicus 
^.^deinde  sinistra  manu  leniter  trahere  umhilicum  dehet  ita, 
^^ne  abrumpat  j dextraque  eum  sequi  usque  ad  eas  quas  Se- 
cundasvocant^  quod  velamenLum  infantis  intus  Juit:  hisque 

i)  Ej.  De  medicinat.  Edit.  Bipont.  Lib.  VII.  Cap.  XXIX.  p. 
490.  491. 
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jjuttimis  apprchensis  ^ vamdas  memhranulasque  omnes  ta- 
,,  dem  ratione  manu  diducere  a vulva,  totumque  illud  extralwrc, 
^yCt,  si  quid  intus  praeterea  concreti  sanguinis  remanet^*^  — 
Hatte  man  sicli  fortan  an  solche  Vorscliriften  gelialten,  man 
■würde  einen  glückliclieren  Weg  gegangen  seyn.  Doch  mau 
Hess  sich  nur  zu  oft  von  ihm  durch  das  unheimliche  Ge- 
fühl verlocken,  welches  sich  sowohl  der  meisten  Gehurts- 
hclfcr,  wie  der  Kreissenden  seihst  bemächtiget,  wenn 
der  Mutterkuchen  nicht  in  rascher  Entwickelung  und  in 
kürzester  Zeit  nach  der  Gehurt  des  Rindes  folgt  und 
nahm  zu  den  rohsten  und  verwerflichsten,  theils  äus- 
seren, theils  inneren,  Hülfsmitteln  seine  Zuflucht.  Zu 
den  ersteren  rechnen  wir  das  sogar  noch  von  Stein  d. 
Aelt.  nicht  missbilligte  Blasen  in  die  Hand,  das  Husten,  das 
Reihen  des  Unterleibes,  das  PsHesen,  das  Drängen  u.  dgh 
und  zu  den  letzteren  gehören  die  schon  vom  H i p p o c r a- 
tes  empfohlenen  Niesemittel , die  Canthariden , die  Myrrhe, 
die  Sabina,  das  Pulver  von  getrockneten  Mutterkuchen, 
der  Urin  des  Ehemannes,  und  noch  eine  Menge  anderer 
eben  so  ekelhafter,  als  schädlicher  Mittel,  deren  Verzeich- 
niss uns  ziemlich  vollständig  Herr  mann  •),  Donner 
und  andere  gehen.  WHe  übrigens,  hei  der  Furchtlosigkeit  der 
ältesten  Aerzte  heim  Zurückbleiben  der  Nachgeburt,  die 
Indlcationen  zur  Anwendung  der  heftig  und  gefährlich  ein- 
wirkenden Mittel,  deren  einige  oben  genannt  sind,  gerechtfer- 
tiget w^erden  können,  und  wie  sich  beides  in  Einklang 
bringen  lässt,  sehen  wir  nicht  wohl  ein.  — Dass  in  jener 
Zeit  aber , wo  sich  die  Ansichten  M a u r i c e a u’  s und 
De  ve  nter’s  Eingang  verschafften,  auch  das  Verfahren 
zur  Entfernung  der  Nachgeburt  ein  ganz  anderes  seyn 
musste,  als  es  früher  war,  sieht  jeder  ein:  denn  wenn 
bisheran  der  gelöste  und  mehr  oder  weniger  in  die  Mut- 
terscheide herahgedrängte  Mutterkuchen  theils  nach  den 
Celsl  scheu  Vorschriften  eitrahirt,  theils  auf  andere 
Weise  entfernt  wurde,  ging  man  nun,  unmittelbar  nach 
der  Geburt  des  Kindes,  in  unverantwortlicher  Eile,  mit  der 


i)  I.  c. 


i 3)  1-  c. 
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ganzen  Hand  in  die  Uterinliölile , erfasste  da  den  bereits 
gelösten,  oder  trennte  den  nocli  festsitzenden  Miitterkuclien 
und  zog  ilin,  mit  der  Hand,  vor  die  Gescblcelitstbeile  heraus.— 
Durch  die  Ansichten  jedoch,  die  wir  über  die  Lehre  des 
französischen  und  hoirändischen  Gehurtshelfers  früher  sclioii 
aussprachen,  haben  wir  zugleich  auch  unser  Urtheil  über  die 
von  ihnen  geleistete  Manualhülfe  abgegeben.  Wir  überheben 
uns  dessen  somit  hier  und  verlassen  überhaupt  diesen  we- 
nig erfreulichen  Al)schnitt  in  der  Lehre  von  der  Behand- 
lung des  normalen  Geburtsgeschäftes,  um  dasjenige  Verfali- 
ren  näher  zu  bezeichnen,  welches  das  empfehliingswcrtlie 
und  das  von  Theorie  und  Praxis  in  gleichem  Maasse  unter- 
stützte ist.  — 

Sobald  der  Nabelstrang  kunstgerecht  unterbunden  und 
durchschnitten  ist,  der  Unterleib , wie  oben  angegeben,  be- 
fühlt worden  , nimmt  man  ein  erwärmtes  und  reines  vier- 
fach zusammengescblagenes  Tuch  ( allenfalls  auch  jenes,  mit 
welchem  man  unterstützt  hat)  wickelt  in  dasselbe  den  Rest 
des  hervorhängenden  Nabelstranges , legt  es,  zusammengc- 
rollt  wie  es  ist,  vor  die  Geschlechtstheile  der  Frau,  lässt 
diese  die  Schenkel  fest  Zusammenhalten  und  gerade  ausstrek- 
ken,  bedeckt  ihren  Körper  sorgfältig  mit  der  Decke,  nimmt, 
wenn  es  gewünscht  wird,  die  Kissen  unter  dem  Kreuze  weg, 
und  gönnt  nun  der  erschöpften  Kreissenden,  in  der  Lage, 
welche  sie  sich  ganz  nach  Bequemlichkeit  gewählt  hat,. eine 
vollkommene  Ruhe.  Unbeachtet  jedoch  lasse  man  sie  ja 
nicht,  sondern  überzeuge  sich  von  Zeit  zu  Zeit  durch  Be- 
fühlen des  Pulses  und  besonders  des  Gebärorganes  durch 
die  Unterleibsdecken  hindurch , ob  alles  im  erwünschten 
Zustande  sich  befinde.  Nach  einer  viertel  oder  halben 
Stunde  wird  bei  einem  normalen  Geburtsgesebäfte  die  Zeit 
zur  Entfernung  der  Nachgeburt  gekommen  seyn.  Gewöhn- 
lich erkennt  man  den  Augenblick  der  erfolgten  gänzli- 
chen Trennung  des  Mutterkuchens  an  leichten  wehenar- 
tigen Schmerzen,  die  die  Frau  empfindet,  ganz  besonders 
aber  an  einem  geringen  B 1 u t a b g a n g e * ) aus  der 

i)  Lcvröt  1.  c.  p.  i44-  §•  y 78  un<l  779.  logt  zuerst  deu  entschie- 
densten Werth  gerade  auf  dieses  Zeichen. 
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Mutterschelde  und  dem,  bei  der  äusseren  Untersuchung  fühl- 
baren, Härterwerden  des  Uterus  ^) . War  der  Geburtsver- 
lauf ein  gewöhnlicher,  so  kann  man  Jetzt  wohl  an  das  Her- 
ausbefördern  der  Placenta  denken,  war  aber  derselbe  ein 
sehr  rascher,  sind  Zwillinge  geboren  worden,  oder  war 
eine  sehr  grosse  Menge  amnischer  Flüssigkeit  da,  so  war- 
tet man  gerne  noch  etwas  länger,  um  nicht  eine  zu  plötz- 
liche Entleerung  des  Gebärorganes  zu  bewirken,  die  immer 
mehr  oder  weniger  ungünstig  reagirt. 

Gewissheit  über  die  wirklich  erfolgte  gänzliche  Lösung 
des  Mutterkuchens  giebt  erst  die  innere  Untersuchung.  In 
dem  Augenblicke  nehmlich,  wo  eine  leichte  Uterincontrac- 
tion  die  endliche  Abschälung  des  Mutterkuchens  vollen- 
det, wird  derselbe  durch  diese  Zusammenziehung  bis  in  den 
Muttermund  tief  hinein , zuweilen  selbst  bis  weit  herunter 
in  die  Vagina  oder  wohl  gar  theilweise  vor  die  Genitalien  ge- 
trieben. Untersucht  man  daher  jetzt  und  verfolgt  mit 
dem  Finger  den  Lauf  des  Nabelstranges,  so  trifft  man,  vor- 
ausgesetzt dass  die  Insertion  des  Nabelstranges  eine  centri- 
sche oder  wenigstens  eine  beinahe  centrische  war,  auf  die 
Einpflanzungsstelle  der  Nabelschnur.  Wäre  aber  die  In- 
sertion des  funiculus  eine  stark  excentrische  oder  eine  völ- 
lig marginale  und  namentlich  eine  an  dem  obersten  Rande 
des  Alutterkuchens  befindliche  gewesen , so  würde  man  bei 
der  Untersuchung,  hätten  auch  die  kräftigsten  Uterincon- 
tractionen  eingewirkt,  doch  nur  ungemein  selten  den  Ein- 
pflanzungsort finden:  man  nimmt  in  einem  solchen  Falle 
den  grössten  Theil  des  Mutterkuchens  , mit  seiner  rauhen 
äusseren  Fläche  gegen  die  hintere  Wand  der  Mutterscheide 


i)  Gewiss  ist  es,  dass  fast  immer  der  grösste  Theildes  Kuchens^  wo 
niciit  zuweilen  die  ganze  Placenta,  schon  während  der  vierten 
Geburtsperiode  gelost  wird,  und  dass  in  der  fünften  nur  noch 
sehr  weniges  oder  gar  nichts  zu  trennen  übrig  bleibt.  Da- 
her kommt  es  denn  auch,  dass  häufig,  wenn  man  gleich 
nach  der  Geburt  des  Kindeskörpers  dem  Nabelstrange  entlang 
einen  Finger  bis  zum  Muttermunde  führt,  man  gegen  die  hin- 
tere Lippe  desselben  hin , einen  Rand  des  Mutterkuchen« 
fühlt.  — 

Kiliau’»  Handbucli.  I. 
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gekehrt^  wahr,  und  IrifTl  ziiwciien  sogar  schon  einen  Rand 
der  Placenta  ausserlialh  der  Geschlechtsthelle.  Ganz  dasselbe 
geschieht  auch,  wie  es  zuerst  Baudelocque^)  richtig  be- 
merkt, wenn  sich  der  Mutterkuchen  von  seinem  nach  oben 
seilenden  Rande  her  zu  trennen  anfängt;  erfolgt  aber  die 
Trennung  von  dem  u n te  ren  Rande,  so  kommt  die  Pla- 
centa zusammen  gerollt  und  lang  gezogen,  mit  ihrer  rauhen 
Oberfläche  nach  aussen  gekehrt,  in  die  Vagina  herab.  — 
Sobald  die  Exploration  die  eben  angeRihrten  Resultate, 
ganz  besonders  aber  das  erstere,  liefert,  ist  der  Zeitpunkt 
zur  Extraction  des  Mutterkuchens  gekommen.  — Man  er- 
fasst zu  diesem  Ende  mit  zwei  Fingern  der  rechten  Hand 
den  Nabelstrang  und  wickelt  denselben  mit  zwei  Touren, 
möglichst  nahe  vor  den  Geschlechtstheilen,  um  Zeige-  und 
Mittelfinger  der  linken  Hand,  legt  über  die  Touren  des 
Nabelstranges  den  Daumen,  und  hält  so  den  durch  das  früher 
schon  angerathene  Einschlagen  in  ein  Tuch  trocken  erhaltenen 
Nabelstrang  fest.  Darauf  ölt  man  den  Zeige-  und  Mittelfin- 
ger der  rechten  Hand  ein,  führt  beide  der  Nabel- 
schnur entlang  bis  an  die  Einpflanzungsstelle,  und  dreht  die- 
selben, sie  tief  in  die  Substanz  des  Mutterkuchens  senkend, 
so  herum,  dass  ihre  Dorsalfläche  gegen  den  arcus  ossium 
puhis  gekehrt  ist.  Ist  dies  geschehen,  so  drückt  man  mit 
diesen  beiden  Fingern  den  Mutterkuchen  nach  abwärts  in 
die  Aushöhlung  des  Kreuzbeines,  und  zieht  beinahe  gleich- 
<?zeitig  mit  der  anderen  Hand  den  Nabelstrang  in  schräger 
Richtung  von  unten  nach  oben  hin  an.  Diese  Bewegungen 
werden  fortan  so  oft  mit  Vorsicht  und  Ruhe  wiederholt, 
bis  der  Kuchen  zum  Ein-  und  Durchschneiden  kommt.  So- 
bald dies  geschehen,  fasst  man  ihn  zwischen  die  vier  letz- 
ten Finger  der  rechten  (unteren)  und  linken  (oberen)  Hand, 
und  entfernt  ihn  .rotirend  aus  den  Genitalien , wobei  man 
darauf  sorgfältig  achtet,  dass  die  Eyhäute  unverletzt  abge- 


l)  Ej.  L’Art  des  accoucheniens  etc.  p.  3g5.  §.  907. 

3)  Dass  man,  im  Falle  man  es  für  bequem  halten  sollte,  auch 
die  Hände  auf  entgegengesetzte  Weise  gebrauchen  kann,  ver- 
steht sich  von  selbst. 
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hen.  Oft  muss  man  mit  Zeige  - und  Mittelfinger  der 
rechten  Hand  in  die  Vagina  eindringen,  um  diese  Häute 
sicher  lieraushefördern  zu  können  . — 

Sollte  üLrigens  innerhalb  einer  halben  Stunde^  nach  der 
Gehurt  des  Kindes,  die  angestellte  Untersuehung  noeh  immer 
nicht  die  gewünschte  Einpflanzungsstelle  des  Naheistranges  fin- 
den lassen,  wie  dies  namentlich  bei  sehr  dünnen  Placenten 
gern  geschieht,  so  könnte  es  nichts  schaden,  wenn  man  jetzt  ei- 
nen vorsichtigen  Zug  an  dem  Naheistrange  anh rächte,  während 
man  mit  zwei  Fingern  in  der  Vagina  diesen  Zug  durch  kräf- 
tiges, aber  nicht  gewaltsames,  Ahwärtsdrücken  des  Stranges 
unterstützt.  Dieser  Handgriff  ist  nie  zu  verabsäumen: 
die  Nabelschnur  wdrd  dadurch  wesentlich  geschont.  — 
Sollte  eine  solche  Hülfe  ohne  Erfolg  bleiben,  so  müsste 
man  suchen,  die  Uterinthätigkeit  zu  erwecken , um  das 
Nachgeburtsgeschäft  befördert  zu  sehen.  Am  zweckmässig- 
sten  und  wirksamsten  erregt  man  aber,  unseren  Erfahrungen 
zufoKe,  Contractionen  durch  öfter  hintereinander  wiederhol- 
tes  sanftes  Z us  amm  e n d r ü c k e n des  Grundes  der 
Gebärmutter  und  durch,  ein  leichtes  Abwärtsdrängen  dersel- 
ben ; am  allerschleunigsten  aller  schafft  man  Hülfe  durch 
ein  kräftiges  Ansprützen  der  Unterleibsdecken  in  der  Ge- 
gend des  fundus  uteri  mit  Schwefeläther.  Dieses  Verfahren 
hilft  auch  augenblicklich  bei  einem  schmerzhaften  Zufälle^ 
den  wir  nicht  selten  bei  marginaler  Einpflanzung  des  Stran- 
ges wahrgenommen  haben.  Der  mit  einem  Rande  vorausge- 
hende, gewöhnlich  länglich  gezogene  und  vollkommen  gelöste 
Mutterkuchen  nehmlich  reizt  bei  seinem  Durchgänge  durch 
den  Muttermund  denselben,  dieser  contrahirt  sich  und  hält  die 
Placenta,  unter  schmerzhaften  Empfindungen  für  die  Kreise 
sende,  fest  umfangen.  Der  Grund  des  Gebärorganes  ist  dabei 
jedesmal  stark  ausgedehnt,  zuweilen  sogar  bis  in  die  Herz- 
gruJie  reichend*  So  wie  man  hier  den  Uterus  zur  Con- 


i)  Unserer  Erfahrung  nach  ist  die  Entfernung  der  f’lacenta  hei 
marginaler  Einpflanzung  des  Stranges  stets  schwieriger,  als  bei 
centraler.  Sine  Hie  (Hebammenkunst  etc.  p.  25o.)  stimmt 
hiermit,  irrig  jedoch  wie  es  scheint,  nicht  überein: 
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traction  bringt,  öffnet  sicli  das  Orificium  sogleich,  und  die 
Placenta  folgt  dem  leisesten  Zuge.  Blutcoagula  folgen  in 
diesem  Falle  nicht  mehr,  als  es  Regel  ist.  — 

Mit  der  Herausheförderung  von  Z w il l i n g s - Mut- 
terkuchen wartet  man  gerne  etwas  länger,  als  gewöhn- 
lich, aus  einleuchtendem  Grunde.  Ihre  Entfernung  geschieht 
übrigens  nach  den  obigen  Regeln , mit  der  unwesent- 
lichen Ausnahme  jedoch,  dass  man  hier,  statt  eines,  die  bei- 
den Naheistränge  um  die  Finger  der  linken  Hand  zu  wik- 
keln  und  die  Extraction  langsamer , als  dort  zu  voll- 
führen hat.  Folgt  die  Nachgeburt  nicht  auf  diesen  Zug, 
so  versucht  man  es,  abwechselnd  bald  an  diesem,  bald  an 
jenem  Naheistrange  vorsiehtig  zu  ziehen,  um  zu  sehen,  wel- 
chem angezogenen  Naheistrange  die  Nachgeburt  am  leichte- 
sten folgt.  An  diesem  vollendet  man  dann  die  Extraction. 
Zuweilen  ist  es  seihst  unerlässlich,  mit  einem  oder  zwei  Fin- 
gern bis  zum  Muttermunde  vorzudringen,  um  aus  demsel- 
ben die  hier  angesammelte  Placentarmasse  forthewegen  zu 
helfen. 

Wird  innerhalb  zweier  Stunden  nach  der  Ausscheidung 
des  Rindeskörpers,  die  Nachgeburt  noch  nicht  gelöst  und 
zur  Entfernung  bereit  seyn , so  muss  man  den  Fall  als  ei- 
nen der  höchsten  Beachtung  würdigen  ansehen  und  ein 
Verfahren  einschlagen,  dessen  nähere  Entwickelung  dort  zu 
finden  ist,  wo  wir  von  der  künstlichen  Lösung  und  Ent- 
fernung des  Mutterkuchens  handeln  werden. 

Eine  jede  aus  dem  Uterus  herausheförderte  Nachge- 
burt ist  in  ein  eigenes  dazu  bestimmtes  Geschirr  zu  brin- 
gen, um  später  dieselbe  auf  das  allergenauste  untersuchen 
zu  können:  eine  Vorsicht,  von  welcher  sich  der  Geburtshel- 
fer unter  keinen  Verhältnissen  entbinden  darf.  — 

Pflleht  des  Geburtshelfers  ist  es  schliesslich,  nach  der 
Hinwegnahme  der  Placenta,  durch  eine  sorgsam  angestellte 
äussere  Untersuchung  sich  über  die  Form  und  die  Con- 
sistenz  des  Gehärorganes  zu  belehren,  um  das  treue  Bild, 
welches  er  von  dem  ganzen  Gehurtsgeschäftc  aufzufassen 
hat,  auf  diese  Weise  zu  vollenden.  — 
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Abtheilung  5. 

Von  der  Beliandlung  aussergewöhnliclier  Fälle 
gesundlieitgemässer  Geburten. 

Die  allgemeinen  Regeln,  welche  wir  in  den  vorhergo- 
gangenen  Abtheilungen  über  das  in  der  vierten  Geburts- 
periode  einzuschlagende  teclniische  Verfahren  bei  gesund- 
beitgemässen  und  namentlich  solchen  Geburten,  wobei  der 
Schädel  des  Kindes  voraus  liegt,  gegeben  haben,  gelten, 
in  ihren  wesentlichen  Bestandtheilen,  auch  bei  diesen  ausser- 
gewöhnlichen  Fällen  vollkommen.  Allein  es  erfordern  gerade 
diese  Geburten,  welche  wir  hier  zu  berühren  gedenken,  in  ihrer 
technischen  Behandlung  manche  specielle  Rücksicht,  man- 
che leichte  Modification , und  manchen,  wenn  auch  gleich 
unbedeutenden,  doch  neuen  Handgriff,  weshalb  wir  es  nicht 
für  ein  undankbares  Geschäft  erachteten,  die  erheblichen 
und  characteristischen  Punkte  einzeln  durchzugehen.  — 

Wir  gedenken  aber  hier  die  Behandlung  zu  berühren : 
1)  der  Ge s i c h t s g eb u r ten  — 2)  der  Steiss-  (Knie-) 
und  F US  sg  eb  ur  t e n — 3)  der  mehrfachen  Gebur- 
ten, und  4)  der  Geburten,  bei  welchen  monströse 
Kinder  geboren  werden  soHem  — = 

1.  Gesichtsgeburten. 

Tiefer  sind  wohl  nirgends  die  Rechte  der  Natur  ge- 
kränkt worden,  als  bei  der  Behandlung  der  in  Rede  ste- 
henden Geburten,  und  es  glebt  wenige  Gegenstände  in  der 
Geburtshülfe,  wo  sich  die  Wahrheit  so  schwer  Bahn  gebro- 
chen habe,  als  hier.  Von  den  Meistern  unserer  Kunst,  ei- 
nem Mauriceau,  Peu,  Deventer,  S me  Hie,  Le- 
vret,  Deleurye,  Saxtorph,  Stein  d. Aelt.  und  ande- 
ren unter  die  fehlerhaften  Kindeslagen  gerechnet,  eben  dahin 
von  den  Jüngern  verwiesen,  z.  B.  in  den  Dissertationen  von 
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Reu  SS*),  Estrich  2)^  Hesse*)  etc.,  und  als  solche  von 
dem  grossen  Haufen  praktischer  Gehurts  kü  n s tl  e r be- 
trachtet, musste  es  von  den  Meisten  als  ein  gewagter  Aus- 
spruch, ja  als  eine  unerhörte  Behauptung  angesehen  wer- 
den , wenn  ein  Mann  wie  B o e r es  unternehmen  konnte, 
an  einem,  durch  Jahrhunderte  zum  Schlendrian  gewordenen, 
Vorurtheile  zu  rütteln,  und  die  Gesichtsgehurten  den  Schei- 
tellagen vollkommen  gleich  zu  stellen  ^).  Den  täglichen 
Beobachtungen  , an  denen  Hebammen  reich  seyn  mussten, 
zum  Trotze,  aller  bitteren  Täuschungen  unerachtet,  denen 
die  hei  Gesichtslagen  unbedingt  operirenden  Gehiirtshelfer 
nur  zu  häußg  ausgesetzt  waren,  wobei  Erfahrungen,  wie 
die  von  de  la  Motte  gewonnenen,  nicht  selten  seyn  konn- 
ten, aus  welchen  letzteren  wir  ersehen,  dass  Fälle  vorka., 
men,  wo  hei  Gesichtslagen  die  angestrengtesten  Wendnngsver- 
siiche  nicht  gelangen,  wohl  aber  nach  ihnen  noch  die  Natur, 
ohne  alle  Hülfe,  glücklich  ein  solches  Gehurtsgeschäft  zu 
Ende  führte:  wollten  jene  blinden  Anhänger  an  dem  Her- 
kömmlichen sich  den  Ansichten  eines  grossen  und  unbefan- 
genen Beobachters  durchaus  nicht  fügen,  und  zogen  immer- 
dar dem  milden  Beistände  der  Natur  die  gewaltsame  Hülfe 
der  Kunst  vor,  welche  hei  den  sogenannten  ersten  und  zwei- 
ten Gesichtslagen  die  immer  sehr  mühevolle  und  gewalt- 
same, oft  aber  gänzlich  unausführbare,  Umwandlung  in  Hin... 
terhauptslagen,  oder  den  unbedingten  Gebrauch  der  Zan- 
ge, selbst  der  Wendung,  ja  sogar  des  scharfen  Hakens  und 
des  Perforatorii  (wie  ehemals  Peu,  Stein  d.  Aelt,),  bei 


n)  R e ii  s s ^ Car.  L u d.  G u i 1.  De  pariu  difficili  ex  praevia 
facie  foetus  fronte  laterali.  Argentor.,  1777.  4- 

3)  Estrich,  Car.  B,  Diss.  de  partu  ob  faciem  ad  orificiiun 

uterinum  conversam  praeternaturali.  Viteb.,  1799  4* 

E)  Hesse,  Fr,  E.  Diss.  de  partu  ob  iniquum  capitis  situra, 
facie  praevia,  difficili.  Gotting.,  1797,  4- 

4)  Ej.  Natürliche  Geburtshülfe  , Ausgabe  1817.  Bd.  I.  Buch  3. 
p.170  seq.  — Dieselben  Beobachtungen  hafte  schon  derberühnife 
Simon  Zeller  gemacht,  der  unter  3 1 55  Geburten  Iß  mal 
Gesiclitsgebnrten  sab,  die  alle  dnicl;  die  ICrafte  de?  Nal^sf 
heeftdet  wmde?i,  — 


Von  der  Behandlung  der  Gesichtsgehurten.  215 

dritten  und  vierten  aber  ohne  alles  Weitere  die  Wendung 
auf  dieFüsse  gebietet.  Nur  W enige  hatten  den  Miitlij  einen 
Weg  zu  betreten,  den  man  für  einen  von  Bo  er  nur  all- 
zukühn und  nur  mit  dem  Wunsche  etwas  Neues  zu  lieTern 
eingesehlagenen  ansah,  vergessend  dass  dieselben  Resultate 
schon  Zeller  gewonnen  hatte,  ja  dass  schon  vor  längst 
verflossenen  Jahren  der  würdige^  Pa  ul  Portal  und  der 
treu  beobachtende  dala  Motte  2)  beinahe  ganz  ähnliche 
Ansichten  öffentlich  auszusprechen  wagten.  Unter  diesen  We- 
nigen aber  waren  die  Besten.  Ein  öffentliches  Glaubens- 
hekenntniss  legte  unter  anderen  El.  v.  Sieb  old  ab  3)  ^ bi 
welchem  man  nur  zu  deutlich  das  Bestreben  sieht,  die  be- 
obachtete Natur  möglichst  treu  wiederzugeben,  gegen  die  her- 
gebrachten Vorurtheile  aber  nicht  anstossen  zu  wollen, 
weshalb  auch  ein  bis  ans  Komische  reichendes  Schwanken 
und  Einlenken  sich  hier  nur  zu  deutlich  ausspricht.  Viel  kräf- 
tiger und  vielleicht  am  kräftigsten  unter  allen,  die  öffentlich 
schrieben,  trat  für  die  gute  Sache  L o b st  e i n in  die  Schran- 
ken, dessen  Stand  ein  um  so  schwierigerer  war , je  sclavi- 
scher  die  französischen  Geburtshelfer  an  den  vergötterten 
Lehren  B a u delo  c que^s  hingen,  der  es  sich  nicht  neh- 


1)  Ej.  Pratique  des  aGCouchemens , souleime  d’un  grand  nombre 
d'observations.  Paris,  i685.  8.  Ghap.  III.  p.  282,,  wo  es  uu- 
ter  anderem  heisst:  Quaud  le  visage  se  presente  le  premier, 
il  ne  fallt  rien  violenter,  parce  qu'iln'en  arrive  rien 
de  facheux  ni  ä la  mere,  ni  ä l'enfant,  ainsi  que 
nous  avous  deja  dit  (nehmlich  1.  c.  p.  26). 

2)  Ej.  Traitd  complet  d'accoucheinens  naturels , non-naturels  et 
contre  natiire.  Paris,  1721»  4*  211  seq,  p.  429  seq.  (Sehr 
wichtig  für  diese  Lehre.) 

3)  Lücina.  Bd.  V.  Stück  2.  p.  i4i  seq. 

4)  Ej.  Compte  sanitaire  de  la  Salle  des  Accouchees  de  l’Hopitil 
civil  de  Strasbourg,  poiir  les  aniiees  1804  a 1814  inclusive- 
ment.  (Steht  auch  im  Journal  de  Medecine  redige  par  M.  L e- 
roux  Jiiiii  1816.)  p.  I o 5 und  ganz  besonders  wichtig  ist  L ob- 
ste in ’s  Schriftchen:  Remarques  etc.  Sur  la  critique  de  scs 
Observations  d’Accoucliemens  , inserees  daiis  le  Journal  de 
Medecine,  ledigc  par  M.  Le  roux,  Mois  de  Novembre,  1816 
p I — a3. 
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men  Hess,  eine  jede  Gesichtslage  als  eine  auv  ais  e po- 
sitioriK  zu  bezeichnen.  — > Solchen  Mittheilungen , denen 
sich  auf  das  ruhmvollste  das  anreiht,  was  die  treffliche 
Lachapelle  über  den  Gegenstand  in  ausführlicher  Dar- 
stellung mittheilt  ^),  und  ganz  besonders  dem  schönen  Mu- 
ster, welches  unsere  verdienten  öffentlichen  Lehrer  Deutsch- 
lands, ein  Naegele,  Jörg,  d’ O u t r e p o n t,  Carus 
und  andere  aufstellten,  ist  es  zu  verdanken,  dass  wenigstens 
in  unserem  Vaterlande  der  Sieg  der  Wahrheit  als  vol- 
lendet anzusehen  ist.  Mögen  immerhin  noch  einzelne  auch 
bei  uns  dem  Alten  ankleben,  mögen  immerhin  im  Auslande 
noch  Männer  von  wahrhaft  grossen  Verdiensten,  wie 
John  Bur  ns,  und  Geburtshelfer  von  Ruf,  wie  May- 
grier,  Gar  dien,  Cap  uro  n (besonders  dieser)  und 
andere  dem  klaren  Unrechte  anhängen  : das  Wahre  bleibt 
nicht  weniger  hell  erkannt  und  verdrängt  kann  es  nimmer- 
mehr werden  aus  dem  ächten  Schatze  geburtshülflicher  Er- 
fahrungen und  Thatsachen.  — 

Wir  sprechen  es  demnach  als  etwas  Feststehendes  aus, 
dass  die  Gesiehtsgeburten,  ohne  allen  Vorbehalt,  zu  den  durch- 
aus gesundheitgemässen  zu  rechnen  sind,  und  dass  sie  ganz 
so  wie  die  Schädellagen  überall  da  vollkommen  gut  und 
regelmässig  verlaufen,  wo  die  dynamischen  und  mecliani- 
schen  Verhältnisse  des  Geburtsgeschäftes  die  gesetzmässigen 
sind.  Es  reichen  durchweg  bei  ihnen  genau  dieselben  Be- 
dingungen aus,  an  welche  der  normale  Verlauf  einer  soge- 
nannten Hinterhauptslage  geknüpft  war , und  sie  brauchen 
keine  aussergewöhnlichen  Bewilligungen  von  Seiten  der  Aa- 
tur.  Stellen  wir  diesemnach,  in  Bezug  auf  Geburtsverlaiitj 
Gesichtsgeburten  und  Hinterhauptsgeburten  vollkommen 
gleich,  so  unterscheiden  wir  sie  doch  auf  bestimmte  Weise  da, 
wo  unsünstlse  Verhältnisse  obwalten.  Auf  das  leichteste  nehm- 
lieh  werden  die  Gesichtsgeburten  durch  sie  getrübt,  und  durch 
manche  Abnormitäten  in  dem  Becken , in  der  Wehenkraft  und 
dergl.,  durch  welche  das  Geburtsgeschäft  bei  einer  Hinter- 


i)  E),  Pratiqu©  de$  Accouchemeas  clc.  Toffl.  I.  Ule  Mesaehe 
p.  367  aeq. 
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hauptslage  wenig  oder  gar  nicht  afficirt  worden  wäre,  wer^ 
den  die  Gesiclitsgehurten  schon  sehr  merklich  gestört,  ja 
vielleicht  seihst  für  die  Kräfte  der  Natur  unvollendhar 
gemacht  werden.  — 

Im  Wesentlichen  hleihen  demnach  hei  Eutocien,  wo  das 
Gesicht  des  Rindes  zur  Gehurt  kommt,  die  Regeln  und  En- 
cheiresen  dieselben,  die  wir  bereits  mitgetheilt  haben,  und 
nur  in  geringeren  Beziehungen  weichen  sie  ah.  Die  wich- 
tigen Punkte  heben  wir  im  Einzelnen  hervor: 

1)  Die  Untersuchung  geschehe  eben  so  genau  als 
vorsichtig:  genau,  weil  das  Gesicht,  besonders  wenn  es 
angeschwollen  ist,  leicht  verkannt  und  namentlich  für  den  Steiss 
gehalten  werden  kann,  wie  solches  einem  Y i a r d e 1 ^ ) ' und 
Smellie^)  begegnen  konnte,  — vorsichtig,  well  bei  dem 
entgegengesetzten  Verfahren  leicht  des  Kind«s  Augen  und 
dergl,  vei'letzt  werden  könnten  und,  leider  nur  zu  oft,  ver- 
letzt werden.  — 

2)  Man  bemühe  sich  hier  besonders  die  Entwickelung 
des  Gesichtes  so  langsam  als  möglich  geschehen  zu  lassen, 
um  dem  Mittelfleische  die  volle  Gelegenheit  sich  vorzube- 
reiten darzubieten , daher  es  unter  den  passenden  Verhält- 
nissen sehr  erwünscht  ist,  die  Entbindung  in  der  Seiten- 
lage vorzunehmen. 

3)  Die  Unterstützung  des  Dammes  darf  hier  ja  nicht 
zu  früh  geschehen:  erst  wenn  das  Gesicht  vollkommen  im 
Einschneiden  ist,  beginne  sie  und  werde  sodann  mit  der- 
selben Vorsicht  wie  bei  Hinterhauptslagen  gemacht:  eine 
grössere  ist  nicht  erforderlich,  da  bei  Gesichtsgeburten  der 
Damm  nicht  im  geringsten  mehr  gefährdet  ist,  als  bei  den 
eben  genannten.  — Zu  früh  darf  man  aber  deshalb  nicht 
unterstützen,  well  sonst  des  Kindes  Hals,  gegen  die  Schooss- 
beine  gedrängt,  die  Entwickelung  des  Kopfes  wesentlich 
verzögern  und  das  Leben  in  Gefahr  bringen  würde.  Die 
Lachapelle  spricht  trefflich  hierüber. 


i)  Ej.  Obserrations  sur  la  Pratique  des  Accouchemens  etc.  p,  114. 
3)  Sammlung  besonderer  Fälle  etc,  in  der  Hebammeukunst.  Bd. 

II.  p.  517, 
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4)  Ein  jeder  Versuch,  dem  hervortretenden  Kopfe  durch 
irgend  einen  Handgriff  zu  Hülfe  zu  kommen,  oder  wohl  gar 
ihn  zu  drehen , wenn  das  Rinn  nach  hinten  gekehrt  seyn 
sollte,  ist  gänzlich  zu  verwerfen , w^l  er  nur  schaden,  nie 
nützen  kann  , und  unter  allen  Verhältnissen  die  Natur  hei 
solchen  Geburten  das  Rind  mit  nacli  vorwärts  gekehr- 
ten Rinne  zur  Welt  kommen  lässt.  — 

5)  Das  geborene  und  durch  die  Gesichtsgeschwulst  so- 
wolil,  als  durch  den  rückwärtsgebeugten  Ropf  oft  sehr  ent- 
stellte Rind  lasse  man  nicht  gleich  nach  der  Geburt,  die 
Mutter  erblicken.  — 

2.  DieSteiss-  (Knie-)  und  Fussgeburten. 

Ein  ähnliches  Schicksal,  wie  die  Gesichtsgeburten,  hat- 
ten die  Rindeslagen,  von  welchen  hier  die  Rede  seyn  soll. 
Ilingedrängt  in  die  Klasse  der  regelwidrigen  Geburten, 
konnte  es  nur  der  Stimme  der  Gewiclitigsten  im  Faclie  ge- 
lingen, sie  der  unverdienten  Stelle  zu  entreissen.  Von  den 
frühsten  Zeiten  her  gekannt,  nannte  man  die  in  dieser  Stel- 
lung geborenen  Kinder,  “)  mühsam  geborene  Kinder  — = 
ae^repartoSy  daher  die  Geburten  selbst  partus  Agrip- 
pinos  sive  A g ripp  ariim  und  als  solche  schwere,  mü- 
hevolle Geburten  bezeiebnen  uns  schon  H i p p o c r a t e s 
und  Gels  US  unter  den  ältesten,  Scipio  Mercurialis, 
Mawbray,  Fichet  deFlechy,  Puzos,  Smellie, 


i)  Vorzugsweise  dachten  die  älteren  Aerzte  wohl  hier  an  die 
Fussgeburten;  dass  sic  aber  auch  die  Steissgeburten  iu 
dieselbe  Categorie  stellten  und  dasselbe  von  ihnen  annali- 
raen,  was  sie  von  jenen  lehrten  j lässt  sich  deutlich  nach- 
weisen.  — 

a)  Zur  Verständigung  dieses  Ausdruckes  vergl.  Pli  n ins  Histor. 
natur.  Lib.  VII.  Cap.  VI,  , wo  es  heisst : „In  pedes  procedere 
nascentem  contra  naturam  est,  quo  argumento  eos  appellavcre 
Agrippas,  ut  aegre  partos.“  Vergl.  Aul.  Gcllius  Noct. 
Attic.  Lib.  XVI.  Cap.  i6.  p.907.  — E 1,  v.  S i 0 b o 1 d in  dem 
Kncyclop.  Wörterbuche  der  med.  Wissenschaften  Bd;  1.  Art» 
r Agrippinus  partus,  p.  674-  — Wolffius  Löwe  nl ' e 1 g. 
De  parlu  agiippino  ctc,  Diss.  Bciol  , i83i  8.  p.  7. 
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Burton,  Levret,  Stein  d.  Aelt. , Aitken  und  an- 
dere unter  den  älteren  Geburtshelfern,  die  Steiss-  und  Fuss- 
geburten,  und  in  der  Klasse  der  regelwidrigen  und 
u n g ü 11  s t i g e n G e b u r t e n , mit  dem  Zugeständnisse,  dass  sie 
dennoch  zuweilen,  jedoch  nur  unter  besonders  glücklichenVer- 
hältriissen,  auch  gesundheltgemäss  verlaufen  können,  finden  wir 
sie,  beinahe  so  wie  es  in  den  Scliriften  der  Siegmundin, 
B-öderer’s,  Deleurye’s,  Plenk’s,  Fried’s  etc.  ge- 
schehen war,  seihst  noch  in  der  neuesten  Zeit  von  O s i a n- 
d e r , Hamilton,  D e n m a n , M e r r i m a n , B u r n s und 
anderen  aufgeführt.  — Allein  wie  bedeutende  Autoritäten 
auch  die  Ansicht  von  der  Gefährlichkeit  der  Stelssgehiirten 
unterstützen  mogten,  es  fand  dieselbe  einen  mächtigen  Wi- 
derstand in  den  Beobachtungen  nicht  minder  tüchtiger  Mei- 
ster, unter  denen  wir  unter  den  Aeltesten  einen  M o s c h i o n, 
unter  den  Späteren  einen  Portal,  Dionis,  de  la  Mot- 
te, Deventer,  Heister,  Cranz,  W.  Hunter  etc. 
hervorhehen , welche  die  Steiss  - und  zum  Theil  auch  die 
Fusslagen  als  durchaus  günstige  ansahen,  ja  einige  unter  ih- 
nen, wie  z.  B.  Dionis,  behaupteten  sogar,  Fussgehurten  seyen 
leichter  als  Kopfgehurten.  Bei  dieser  Meinungsverschie- 
denheit, die  um  so  achtbarer  war,  da  auf  beiden  Seiten 
die  festesten  Stützen  sich  befanden , musste  der  Gegen- 
stand die  grösste  Aufmerksamkeit  der  Fachverständigen  auf 
sich  ziehen  und  ein  allgemeineres  Interesse  erregen.  Die 
glücklichen  Folgen  hiervon  zeigten  sich  auch  bald,  theils 
dadurch,  dass  die  Sache  allseitig  ln  Inauguralabhandlimgen, 
wie  z.  B.  in  denen  von  Wetzlar  (1760),  Keyselitz 
(1767),  S ch  effel  (1770),  Weger(1773),  Wrisberg 
und  Spangen  b erg  (1780),  Schönmezel  (1780),  Vi- 
triarius  (1787),  Murray  und  Dahl  (1797)  zur  Spra- 
che gebracht  wurde , theils  dadurch , dass  man  allgemein 
anfing,  Misstrauen  gegen  die  bei  Steiss-  und  Fiissgeburten 
seither  befolgten  rohen  Vorschläge  zu  hegen  und  wenig- 
stens viel  seltener,  als  bisheran,  das  von  Celsus,  Mauri- 
ce au,  Peu,  Mawbray,  Burton,  Pugh  und  anderen 
vorgeschlagene,  durch  Lev  re t und  S me  Hie  aber  in  be- 
sonderen Credit  erhaltene,  Zurücksc  hieben  des  Steis- 
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ses  und  Herabholen  der  Füsse,  oder  das  Anwenden 
des  stumpfen  Hakens  und  besonders  der  haken- 
förmig gebogenen  Finger,  (Mauriceau,  de  la 
Motte,  Bur  ton,  Smellie  und  andere)  der  Schlinge 
(Peil,  Smellie,  Giffard)  und  der  geburtshülflichen 
Zane,  welche  zuerst  Levret  und  Wrisberg  vor- 
schlugen , in  Anwendung  gebracht  sah. 

Mehr  aber  war  durchaus  noch  immer  nicht  gewonnen 
worden,  als  dass  man  jetzt  zu  wagen  versuchte,  der  Natur  die 
Vollendung  der  Fuss-  und  besonders  der  Steissgeburten 
zuweilen  anheim  zu  stellen  , dass  man  einzusehen  begann, 
dass  die,  namentlich  den  Steissgeburten  als  solchen,  angedich- 
teten Gefahren  durch  übergrosse  Schmerzhaftigkeit,  durch 
enorme  Dammrisse  , durch  Dahinsterben  der  Mütter  und 
ihrer  Leibesfrüchte  etc.  herbeigeführt,  eben  sowohl  zu  den 
mährchenhaften  Sagen  der  Geburtshelfer  zu  rechnen  seyen, 
als  die  Behauptung,  dass  unglücksschwangere  Lebensläufe 
einem  Jeden  durch  eine  Steissgeburt  zur  Welt  gekommenen 
so  gut  bevorständen,  als  sie  sich  bei  einem  Nero,  Agrip- 
pa,  ‘Richard  III.  und  Ludwig  XV.^  die  in  solcher 
Stellung  aus  dem  mütterlichen  Schoosse  traten,  nur  zu  sehr 
bestätiget  hatten.  — Noch  war  es  nicht  ein  Gemeingut  al- 
ler Männer  von  Fach  geworden,  was  bereits  zum  Theil 
Mauriceau  ^),  und  vollständig  der  ehrwürdige  Portal^) 
auf  uns  vererbt  hatte , der  die  Steissgeburten  nicht  viel 
schwieriger  nannte,  als  diejenigen , w o der  Kopf  vorauslag, 
und  für  jene  keine  andere  Hülfe  forderte,  als  für  diese ; 
noch  fehlte  es  an  Muth,  die  gewichtigen  Worte  Dev  en- 
ter’s  3),  der  von  den  Kindern,  die  mit  dem  Steisse  vor- 
aus zur  Geburt  kommen,  sagt : » eadem  Jere  facilitate  ex^ 
cluduntur^  qua  capite  praevio  prodeiintes  — - — — qua- 
'fipropier  ohstetrix  operam  non  consumat  in  ejusinodi  infan- 
y>tibus  complicatis  vertendis j sed  eosdeni  lihere  patia- 
^Hur prodire,  enixuni  tantumniodo  ^ qiioadp  otest^ 


1)  Ej.  Tratte  des  maladies  des  femmes  grosses  etc.  T.  I.  p.  3f9seq'. 

2)  Ej.  La  Pratique  des  accouchemens  etc.  p.  179  seq. 

3)  Ej.  Novum  Lumea  etc.  Gap.  XLl,  p.  180» 
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y*  s cc  linde  t etc,  *!L  oder  die  trefflichen  Lehren  de  la  Mot- 
te’s^),  Astruc’s^)  und  besonders  W r i s b e r g , die 
uns  sein  Schüler  Scheffel  3)  in  einer  ausgezeichneten 
Dissertation  mittheilt,  in  der  Praxis  ins  Leben  treten  zu 
lassen.  Es  bedurfte  des  starken  Willens  einer  neuen,  für 
Wahres  und  Gutes  empfänglichen  Zeit,  es  bedurfte  des  be- 
lebenden Beispieles  Boer’s^),  B audelocque’s  3)^  Weid- 
mannes^), Wigand’s?)  und  anderer , die  laut  dafür 
zeugen  mussten,  was  längst  schon  (1771)  der  gefeierte  S o- 
layr^s  de  Renhac®)  ausgesprochen  hatte,  ja  es  bedurf- 
te der  bestätigenden  Mittheilungen  jüngerer  Beobachter: 
Björnsens  Gergen’s  Benedikts  , Froh- 


1)  Ej.  Traite  complet  des  accouchemens  etc.  p.  a38  Reflexion,  wo 

es  heisst:  d’autres  viennent  aussi  vite  dans  cette  Situation 

comme  par  la  tete^  cjui  est  ce  qui  me  la  fait  mettre  au  nom- 
bre  des  accouchemens  naturels. 

2)  Ej.  L’Arl  d’accoucher  reduit  ä ses  principes  etc.  1766.  Livre  11. 
p.  63 , wo  er  die  Fussgeburten  zu  den  natürlichen  d.  h. 
zu  denen  rechnet : ou  l’enfaut  se  presente  dans  une  posture 
convenable. 

3)  Sam.  Fr.  Scheffel.  Specimeri  inaugurale  obstetr.  sist.  de  foetu 
natibus  in  partu  prodeunte  observationes  et  analecta.  Goet- 
tingae,  1770.  4*  — P*  29.  Tot  saltem  observati  sunt  partus 

clunibus  praeviis  coutingentes  et  quotidie observantur 

facillime  succedere,  ut  nemo  serio  dubitare  possit,  quin  tales 
partus  ob  plenariam  auxiliorum  absentiam,  ip- 
sorumque  insperatam  saepe  facilitatem,  non  praeternatu- 
ralibus,  sed  naturalibus  adscribendi  sint. 

4)  Ej  Natürliche  Geburtshülfe  etc.  1817.  Bd.  1.  Buch  3- p.  174  seq. 

5)  Ej.  L’Art  des  Accouchemens  etc.  T,  1.  p.  337  seq. 

6)  Ej.  Entwurf  der  Geburtshülfe  etc.  Th.  1.  p.  70  seq. 

7)  Ej.  Geburt  des  Menschen  etc.  Bd.  11.  p.  378  seq. 

8)  Ej.  Commentatio  de  partu  viribus  raaternis  absolute  etc.  Edi- 
lio  Ed  C.  J.  de  Siebo  Id.  Berol.,  i83i.  8.  p 48  und  p. 91. 

9)  Björnsen,  J.  F.  Dissert.  inaug.  de  partu  clunibus  praeviis. 
Kiliae,  1820.  4» 

10)  Gergens,  F,  Die  Steissgeburt.  Eine  Abhandlung  mit  einer 

Zeichnung  Würzburg,  1823.  8. 

11)  Benedik,  G.  D,  De  partu  agrippino,  Berol. ^ 1828.  8. 
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wein’s  *),  Löwenberg ’s  etc.  und  endlich  auch  des 
heilsamen  Vorbildes  unserer  guten  obstetricischen  Schulen, 
um  den  Steiss-  und  Fussgeburten  diejenige  Stelle  unter 
'den  vollkommen  gesundheitgemässen  Geburten  angewiesen 
zu  sehen,'  welche  ihnen  unwiderruflich  zukommt,  und  um 
irrige  und  schwankende  Ansichten,  wie  jene  Osiander’s  3) 
und  des  jüngeren  Stein’s  welche  sich  der  besseren 
Lehre  zum  Trotz  in  unserem  Vaterlande  zeigen,  über- 
sehen zu  können. 

Ganz  dasselbe,  was  wir  von  dem  Werthe  der  Gesichtslagen 
angaben,  lässt  sich  auch  auf  die  Steiss  lagen  anwenden,  mit 
dem  einzigen  Unterschiede  nur,  dass  die  letzteren  Lagen  in  so 
fern  besser  noch,  als  die  ersteren,  sind,  als  bei  ihnen,  nehmllch 
den  Steissgeburten,  ungünstige  Verhältnisse,  namentlich  Inder 
Wehenthätigkeit,  erwünschter  und  mit  geringerem  Nachtheil 
für  des  Kindes  Leben  regulirt  werden  können : auf  jeden  Fall 


i)  Froh  wein,  Henr.  Fr.  Car.  De  partu  clunibus  praeviis, 
Gotting,,  i83o.  8. 

a)  Löwenberg,  Wolffius.  De  partu  agrippino  naturali  et  ar- 
thiciali.  Berolini,  i83i.  8. 

3)  Osiander,  Joh.  Fr.  Die  Anzeigen  zur  Hülfe  bei  unre- 
gelmässigen Geburten  etc.  p.  264  seq. 

4)  Ej.  Lehre  der  Geburtshülfe.  Thl.  1.  §.  607.  Note  3.  p.  44^* 
Vcrgl.  auch  Conr.  Laporte  Diss.  Versionis  foetus  etc.  ,re- 
centiss.  conditionem  etc.  exp.  p.  33  seq. 

5)  Hat  auch  gleich  in  Deutschland  die  gute  Sache  einen  ziem- 
lich allgemeinen  Sieg  in  der  hier  berührten  Lehre  davon  ge- 
tragen , so  giebt  es  dennoch  manchen  Widersacher,  der  im 
Verborgenen  schleicht  und  schadet,  und  namentlich  wird  un- 
säglich viel  in  der  Privatpraxis  gesündiget.  — In  England 
sieht  es  dagegen  noch  schlimmer  aus , da  dort  selbst  die  Be- 
sten : Denman,Burns^  Merriman,  Blundell,  Da- 
vis etc.  nicht  bündig  und  klar  in  ihren  Ansichten  sind.  Tn 
Frankreich  aber  ist  man  am  besten  berathen , denn  mit 
seltener  Bestimmtheit  sprechen  sich  gerade  hier  die  Häupter 
der  S chu  le,  Baudelocque,  Gar  dien,  Maygrier,  Ga- 
purou  und  in  der  neuesten  Zeit  selbst  Velpeau  aus.  Die 
Lachapelle  (1,  c.  T.  11.  P.  17  seq-)  wagte  leider  keine  be- 
stimmte Erklärung. 
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Jedoch  stehen  Trübungen  im  Gehurtsverlaufe  hier  eher  zu 
erwarten,  als  hei  Sclieitellagen,  weil  ein  jedes  Gehurtsgescliäft 
überhaupt  leiclit  gestört  werden  kann,  und  weil  Störungen, 
die  hei  vorliegender  Schädelfläche  ohne  Wirkung  auf  das  Le- 
ben der  Frucht  bleiben,  bei  diesen  Kindeslagen  den  Tod  des 
Rindes  berbeizufübren  gar  wohl  im  Stand  sind.  Die  Besorgnisse 
aber,  dass  der  zuletzt  kommende  K opf  selbst  bei  einem  durch- 
aus erwünschten  Geb urts verlaufe  in  dem  Becken  zurückgehal- 
ten und  dadurch  das  Kind  auf  das  Aeusserste  gefährdet  werden 
könnte,  sind  gänzlich  ungegründet,  indem  da,  wo  bei  gün- 
stigen mechanischen  Verhältnissen,  Kraft  genug  da  war, 
um  den  Steiss  liindurchzudrängen , man  des  Kopfes  wegen 
nicht  in  Sorgen  zu  seyn  braucht.  — Ungünstiger  ist  es  freilich, 
selbst  in  dieser  Beziehung,  mit  den  Fussgehurten,  die  wir 
deshalb  auch  den  Gesiebtsgeburten  hintanstellen  werden,  denn 
die  Leichtigkeit,  mit  welcher  hier  immer  neue  Störungen  ein- 
treten,  oder  die  etwa  schon  vorhandenen  tief  einwirken  kön- 
nen, ist  allerdings  eine  grosse  : unter  günstigen  Verhältnissen 
verlaufen  aber  auch  sie  ohne  alle  fremde  Einmischung  am 
besten  und  ganz  so,  wie  es  von  einer  gesundheitgemässen 
Geburt  nur  immer  gefordert  werden  kann.  — 

Der  Hauptsache  nach  bleibt  mithin  hier  die  Be- 
handlung der  vierten  Geburtsperiode  ganz  eine  solche, 
wie  wir  sie  bereits  dargestellt  haben.  Die  speciellen  und 
im  vorliegenden  Falle  ganz  besonders  wichtigen  Verhaltungs- 
regeln sind  aber  die  folgenden: 

1)  Die  Untersuchung  sey  in  jeder  Geburtszeit  ungemein 
vorsichtig  angestelit,  und  zwar  in  den  ersteren  deshalb, 
damit  die  Wasserblase  möglichst  geschont  bleibe,  indem 
ein  länceres  Stehenbleiben  derselben  besonders  hier  äusserst 
wünschenswerth  ist,  in  der  dritten  und  vierten  aber  deshalb,  um 
die  Geschleclitstheile  des  Kindes  ja  nicht  zu  verletzen,  ivas 
leicht  geschehen  kann , wie  es  zahlreiche  und  scheussliche 
Beispiele  beweisen. 

2)  Das  hauptsächlichste  Augenmerk  des  Geburtshelfers 
sey  daraiif  gerichtet , dass  beim  Ein  - und  Durchschneiden 
des  Stelsses  alles  so  langsam  als  möglich  gehe,  und  je- 
des Mitpressen  von  Seiten  der  Mutter  auf  das  ^ngst- 
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lichste  vermieden  bleibe,  denn  nicht  früher  dürfen  die 
Wehen  verarbeitet  werden,  als  bis  der  Brustkasten  des  Rin- 
des in  den  Genitalien  steht : dann  aber  soll  die  Kreissende 

auf  das  kräftigste  mithelfen,  um  die  Ausstossung  der  Frucht 
so  viel,  als  es  sich  nur  immer  thun  lässt,  zu  beschleunigen. — 

3)  Im  Allgemeinen  ist  es  am  besten,  bei  beiden  Ar- 
ten von  Geburten  die  Frauen  so  zu  lagern,  dass  der  Rücken 
flach,  der  Steiss  aber,  durch  untergeschobene  Rissen,  ein  we- 
nig erhaben  liege.  Die  Seitenlage  ist  nur  da  zu  empfeh- 
len , wo  entweder  bei  normalen  Becken  der  Rindeskörper 
sehr  wenig  entwickelt  ist,  oder  wo  umgekehrt,  bei  gut  gebau- 
tem Rindeskörper,  das  Becken  zu  weit  gefunden  wird.  — Der 
Geburtshelfer,  welcher  bei  Steiss-  und  besonders  bei  Fuss- 
geburten  die  Entbindung  auf  dem  Querlager  abwarteii 
lässt,  ist  nicht  zu  tadeln,  denn  gewiss  die  lobenswertheste 
Vorsicht  hat  ihn  dabei  geleitet,  indem,  im  Falle  der  Noth, 
nur  auf  diesem  Lager  Hülfe  zu  bringen  ist,  und  es  in  kei- 
ner Art  voraus  zu  bestimmen  ist,  ob  Hülfe  nöthig  oder 
entbehrlich  werde  seyn. 

4)  Nie  darf  es  der  Geburtshelfer  wagen,  die  sogenannten 
dritten  und  vierten  Steisslagen,  oder  diejenigen  Fusslagen, 
wo  der  Rücken  des  Rindes  nach  hinten  siebt,  durch  Dre- 
hung des  Rindeskörpers  verbessern  zu  wollen  und  noch 
viel  weniger  darf  er  es  sich,  und  dies  insbesondere  bei  Fuss- 
gebiirten,  zu  vSchulden  kommen  lassen,  an  dem  Rinde,  Be- 
hufs einer  schnelleren  Entwickelung  desselben,  zu  ziehen , 
worauf  besonders  Weidmann  mit  allem  Rechte  dringt. 
Das  Hinaufscblagen  der  Arme  und  die  Verzögerung  der 
Geburt  des  Kopfes  würden  sicher  die  Folgen  dieses  schü- 
lerhaften Handgriffes  seyn.  — 

5)  Nie  darf  man  da,  wo  nur  ein  Fuss  sich  zur  Ge- 
burt stellt,  den  anderen  lierabholen , denn  die  unvollkom- 
mene Fussgeburt  ist  viel  günstiger  als  die  vollkommene.  — 
V on  der  bei  normalem  Geburtsgescbäfte  vorzunehmenden 
Verwandlung  der  Steiss-  in  eine  Fusslage  sprechen  wir  hier 
nicht,  da  der  Vorschlag  ein  längst  widerlegter  und  veral- 
teter ist.  — 

6)  Die  Nabelschnur  erfordert  eine  ganz  besondere 
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Aufmerksamkeit.  Während  die  eine  Hand  das  Mittelfleisch 
schützt,  welches  hier  wirklich  in  grösserer  Gefahr,  als  bei 
Scheitel-  und  Gesichtsgeburten  ist,  muss  die  andere  dem  her- 
vortretenden Rindeskörper  theils  als  Stütze  dienen,  theils  die 
Nabelschnur  bewachen  und  dafür  sorgen,  dass  diese  nicht 
gedrückt  und  nicht  gezerrt  werde.  — Ein  vorsich- 
tiges Zurseiteschieben  nützt  in  dem  einen,  und  ein  den  Be- 
dürfnissen entsprechendes  Anziehen  des  Stranges  mit  dem 
hakenförmig  gebogenen  Zeigefinger  in  dem  anderen  Falle.  • — ^ 

7)  Wenn  der  Kopf  des  Rindes  zur  Geburt  kommt,  sey 
man  mit  der  Dammunterstützung  äusserst  vorsichtig,  und 
mache  sie  nicht  zu  kräftig,  um  diesem  wichtigen  Rindestheile 
durch  unzeitiges  Entgegendrängen  kein  Hinderniss  in  den 
Weg  zu  legen.  — Sehr  erwünscht  wird  es  seyn,  wenn  jetzt 
von  geschickter  Hand  passende  B.eibungen  und  Compressio- 
nen  des  Grundes  des  Gebärorganes,  zur  wirksamen  Verstär- 
kung der  Wehen,  gemacht  werden  können.  — 

8)  Von  äusserster  Wichtigkeit  ist  es,  die  hervor- 
tretenden Rindestheile  sorgsamst  in  erwärmte  Tücher  einzu- 
hüllen und,  was  Osiander  schon  sehr  richtig  bemerkt, 
bei  dem  Empfange  des  Kindeskörpers  in  die  dafür  bestimm- 
te Hand,  einen  jeden  Druck  auf  die  Lehergegend  zu  ver- 
meiden. — 

9)  Wenn  das  Rind  bis  zur  Nabelgegend  geboren  ist,  und 
die  Gehurt  anfängt  zu  zögern,  wird  es  Pflicht  des  Geburtshel- 
fers, das  bedrohte  Lehen  zu  schützen,  und  dass  jetzt  erst  als 
ungünstig  und  abweichend  zu  betrachtende  Geburtsgeschäft 
schleunigst  auf  operativem  Wege  zu  vollenden.  Von  dem 
Verfahren  dabei  aber  kann  hier  nicht  die  Bede  seyn,  und 
wir  verweisen  auf  den  Abschnitt  von  der  Extraction  des 
Rindes  hei  vorliegendem  Steisse  und  bei  vorliegenden  un- 
teren Extremitäten,  um  daselbst  nähere  Einsicht  von  dem 
einzuschlagenden  Verfiihren  zu  nehmen.  — = 

3.  D i e mehrfachen  Geburten* 

Wenn  wir  noch  bis  auf  unsere  Tage  von  angesehe- 
nen und  namentlich  von  englischeiiGehurtshelfern  (D  e n m a n, 
M e r r im  a n,  B u r n s etc.)  die  Zw iilings-,  Drillings-  etc*  Ge* 
K Ui  an’s  Handb.  1,  t5 
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Jjiirleii  unter  den  Dysto  eien  aufgefiihrtj  und  Lu  dieser 
Hiiisiclit  ein  uns  aus  frühsten  Zeiten  gegebenes  Beispiel 
nadigeahint  sehen , so  findet  dieser  veraltete  Gebrauch  nur 
darin  einige  Entschuldigung,  dass  es  allerdings  bei  Zwiliings- 
geburten  etc.  verhältnissmässig  häufig  falsche  Rindeslagcn 
und  sonstige  Störungen  des  Geburtsgeschäftes  giebt,  al- 
lein gerechtfertiget  wird  er  dennoch  nicht  erscheinen.  Stein 
d.  Aelt.  hat,  unserer  Ansicht  nach,  hier  schon  frühe  den 
rechten  AVeg  eingeschlagen  *),  und  seine  Eintheilung  der 
Zwillingsgeburten  in  g a n z n a t ü r 1 i c h e , g a n z w i d e r- 
n a tü  r 1 i cli  e und  V e rm  is  ch  t e ist  eine  vollkommen  ange- 
messene.— Nur  die  Behandlung  der  ganz  natürlichen  Zwil- 
lingsgeburt in  der  vierten  und  fünften  Geburtsperiode  kann, 
begreiflicher  Weise,  hier  mitgetheilt  werden,  das  Beneh- 
men des  Geburtshelfers  aber  bei  den  beiden  anderen  Ar- 
ten wird  von  den  eingetretenen  besonderen  Abnormitäten 
selbst  vorgeschrieben  und  findet,  in  so  fern  es  ein  opera- 
tives ist,  seine,  wie  wir  hoffen,  vollständige  Erledigung  in 
dem  Verlaufe  dieses  Buches.  Ira  Uebrigen  verweisen  wir 
zur  geschicbtlichen  Einsiebt  in  die  Lehre  von  den  mehrfa- 
chen Geburten  auf  die  Werke  von  Mauriceau,  de  la 
Motte,  Bö  der  er,  Chapman,  Levret,  Smellie, 
Stein  d.  Aelt. , S a x t o r p h,  B a u d e l o c q u e,  B o e r etc. 
und  auf  die  Dissertationen  von  G o e t z 2)^  H c s s e 3)^  H off- 
mann ^),  S c h et  e l i g^). — 

Bei  der  Behandlung  der  gesundheitgemässen  Zwillings- 
geburten kommt  alles  auf  die  Lage  an,  in  welcher  sich  die 
Rinder  zur  Geburt  stellen,  und  je  nachdem  diese  eine  ver- 


1)  Ej.  Theoretische  Anleitung  zur  Geburtshiilfe.  1770.  p.  i58  seq. 

2)  Goetz^  Ge.  H e n r,  resp.  J,  R.  Win  ekler.  De  geinellis. 
Lull  ec.,  1713.  4* 

3)  Hesse^  Jo.  Guil,  Diss,  inetl.  inaug.  partum  gcmellorum 
exhibens  etc,  Argentor.,  1740.4. 

4)  Hoffinann,  Ge.  Fr.  De  partu  gemelloriun,  Diss.  inaug. 
med.  Marburgi,  1 787.  4* 

5)  Schetelig,  Jac.  Aug.  Diss.  inaug.  de  partu  gemcHoruni, 
Chiloniae,  1789.  4« 
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schiedene  seyii  wird,  muss  auch  die  Behandlungsweise  ein- 
gerichtet  werden.  Dasjenige  also,  was  wir  im  Vorherge- 
henden von  der  Leitung  des  Gehurtsgesclmftes  in  den  ein- 
zelnen normalen  Rindeslagen  angegeben  haben , findet  hier 
vollständigst  seine  Anwendung,  so  zwar,  dass  nichts  an  die- 
ser Stelle  von  den  Zwillings-  etc.  Geburten  weiter  gesagt  zu 
werden  brauchte^  hätten  wir  nicht  noch  auf  zwei  Punkte 
unsere  Aufmerksamkeit  zu  lenken^  die  beide  zwar  in  unse- 
ren Tagen  nicht  mehr  die  frühere  Wichtigkeit  haben,  den-s 
noch  aber  nicht  ohne  Einfluss  auf  die  Praxis  bleiben* 

Wir  gedenken  hier: 

1)  Des  beinahe  gänzlich  veralteten  Griindsatzes,  jedes.* 
mal  das  zweite  Zwillingskind  ohne  weiteres  auf  die  Füsse 
zu  wenden  und  zu  extrahiren*  De  la  Motte  ’)  hat  die- 
sem Grundsätze  das  vorzüglichste  Ansehen  verschafft,  und 
er  hat  sich  durch  die  Schulen  Frankreichs  j Englands  und 
Deutschlands  fortgepflanzt,  wo  er Vertheidiger  wie  Deleu- 
rycD?  Smellie^)^  Manningham'*),  Saxtorph^} 
fandj  die  durch  ihr  aufuiurtterndes  Beispiel  so  mächtig  eln- 
würkten,  dass  die  Praxis  der  Wendung  beim  zweiten  Kinde 
eine  fast  allgemein  recipirte  wurde,  ja  dass  sogar  die  ge- 
mässigten Lehren  eines  L e v r e t R ö d e r e r s 7)^  Stein 


1)  Ej.  Trait6  complet  dös  Accouchcmens  naturels  , uon  üatü*. 
reis  etc.  Livr.  III.  Cliap.  XLl.  XLIL  p.  621  seq. 

2)  Ej.  Traitc  des  Accouchemens  etc.  §.  774. 

3)  Ej.  Theoretische  imd  praktische  Abhandlung  etc.  p.  404.  4^^* 

4)  Ej.  Artis  obstetriciae  compeudium  etc*  a Phil,  ad  Böhmer  ediu 
pag.  31. 

5)  Ej.  Gesammelte  Schriften  etc.  i8o3,  p;  io3. 

6)  Ej.  Essai  surl’Abus  des  regles  generales  etc.  qui  s'oppösent  aus 
progres  de  EArt  des  Accouchemens.  Par.  1766.  8.  Ghap.  IE 
Art.  IX.  p.  i4o  seq.,  wo  jedoch  sehr  auffallende  Ansichten 
Vorkommeni  Uebrigens  scheint  L e v r c t selbst  nicht  ganz  im 
Klaren  mit  dem  zu  befolgenden  Benehmen  gewesen  zu  seyn  : 
denn  ganz  im  Widerspruch  mit  dem,  was  er  hier  lehrt,  sagt 
er  von  dem  zweiten  Kinde  in : Ej.  LArt  des  Äccouchemen* 
p.  458  bei  der  Erklärung  eines  Aphorismus  Mauriceau’s: 
Mon  sentimeut  est  qu’onopere  saus  ddiai..* 

7)  Ej.  Elementa  artis  obstetriciae  etc.  p.  284  seq. 
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d.  Aelt.  ')  etc.  keinen  Eingang  findend,  die  verderbliche  Gc- 
wolmlielt  aucli  nur  zu  beschränken  nicht  im  Stande  wa- 
ren. — Jetzt  aller  hat  man  so  ziemlich  aÜ£;emeIn  dies  Ver- 
fahren verlassen,  hat  es  eingesehen,  dass  die  Gründe,  durch 
welche  man  die  Wendung  reclitfertlgte  , wie  z.  B.  die  Er- 
mattung des  Gehärorganes  durch  die  erste  Gehurt,  die 
Nothwendigkeit , das  zweite  Rind  schnell  zu  entfernene 
die  Leichtigkeit,  mit  weicher  hei  dem  zweiten  , wenn  auch 
gut  gelagerten,  Rinde  eine  Obliquität  des  Uterus  entstehe 
und  die  Gehurt  hindere  (Saxto  rph)etc.  unzulängliche  und 
falsche  waren,  und  hat  die  Ueherzeugiing  durch  eine  wohl- 
henutzte  Erfahrung  erlangt,  dass  ein  zweites,  drittes  etc. 
Rind,  so  fern  es  nur  eine  gehörige  Lage  hat,  durch  die  al- 
leinigen Rräfte  der  Natur,  ohne  jede  Beiliülfe,  geboren  wer- 
den kann.  — Wir  gedenken  ferner  : 

2)  Der  Bemühungen,  welche  die  Geburtshelfer  daran 
setzten  und  zum  Theil  noch  daran  setzen,  gleich,  oder 
wenigstens  sehr  bald  nach  der  Gehurt  des  ersten  Rindes, 
die  Gehurt  des  zweiten  in  Gang  zu  bringen.  Man  ging  hier- 
bei von  der  Ansicht  aus  , ein  längeres  Ziirückhlelhen  der 
zweiten  Frucht  sey  der  Frau  schädlich,  könne  ihr  durch 
die  Gemütlis Unruhe,  welche  sie  nothwendig  dabei  empfinden 
müsse,  schaden,  der  Muttermund  verschllesse  sich  hartnäckig  etc. 
Maurice  au  Ist  es  vorzüglich  gewesen,  der  diese  Hand- 
lungsweise in  Schwung  brachte  und  mit  Festigkeit  verthei- 
di  gte  er,  was  er  in  seinem  213  Aphorismus  lehrt  2) : ^^  Aiissi'- 
„ tot  que  la  femme  est  accouchee  du  premier  des  eiifans  ju~ 
^,meaux  ^ il  faut  toujours  rompre  les  memhranes  des  eaiix 
j^du  second^  afin  d'en  accelerer  la  sortie  diirant  que  la  Ma~ 
,^trice  est  ouverte  par  la  sortie  du  premier,  — Handeln 
auch  gleich  die  Geburtshelfer  jetziger  Zeit  nicht  wörtlich 
nach  den  Principien  Maurlceau’s,  so  ist  doch  offenbar 
die  Sache  nicht  ganz  im  Beinen,  und  namentlich  nicht  bei 
den  englischen  Aerzten.  Merrlman^)  sagt:  man  möge 


i)  1.  c.  2)  1.  c.  T.  l.  p 54g- 

3)  Ej.  Die  regelwidrigen  Geburten  etc.  Uebersetzt  von  K i I i a n 
p.  104  seq. 
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nicht,  wie  es  die  Angesehensten  seiner  Landsleute  (nament- 
lich W.  Hunter)  wollten,  regelmässig  gerade  vier  Stun- 
den , nach  der  ersten  Geburt  verstreichen  lassen , sondern 
eine  mässig  lange,  von  der  Vernunft  und  Ein- 
sicht vorgeschriebene  Zeit,  die  zuweilen  V4  ? 
wellen  1/2,  oder  auch  I'/q,  selbst  50gar  vier  Stunden  sejn 
könnte,  warten,  und  dann,  wie  man  es  für  nötbig  erachte, 
bloss  durch  das  Sprengen  derEyliäute  oder  durch  die  Wen- 
dung die  Geburt  einleiten. — Bur  ns*)  wünscht,  dass  man 
nur  eine  Viertel  Stunde  dahingehcn  lasse  ; die  deutschen 
Geburtshelfer  sind  aber  fast  alle  der  Meinung,  durchaus 
nicht  das  Geringste  zu  tliim , um  die  Geburt  des  zweiten 
Kindes  zu  Stande  zu  bringen,  sondern  ruhig  den  Eintritt 
neuer  Wehen  abzuwarten,  sollte  dieser  auch  erst  nach  T a- 
gen  öder  Wochen  erfolgen.  — Ist  es  nun  auch  gleich  eine 
unläugbare  Thatsache,  dass  eine  Ueberellung  des  Geburts- 
geschäftes, hier  w ie  überall,  nur  schaden  kann,  und  dass  es  da- 
gegen vollkommen  g 1 ück  1 i c li  e Fälle  genug  giebt  — 
man  braucht  nur  F roriep’s  Handbuch,  M e r r im  a n,  die 
Lac  h a pelle  etc.  nachzulesen — w^o  17,21,  ja  sogar  42  Tage 
und  darüber  zwischen  der  Geburt  des  ersten  und  des  zweiten 
Rindes  hingingen’:  so  ist  damit  allein  dennoch  unser  Beneh- 
men in  solchen  Fällen  kelnesweges  regulirt.  Von  einer,  wir 
dürfen  es  sagen,  günstigen  Erfahrung  belehrt,  halten  wir 
es  mit  der  Leitung  der  Geburt  des  zw^eiten  Rindes  folgen- 
dermassen:  In  Uebereinstlmmung  mit  dem  allgemein  gebilligten 
Verfahren,  suchen  wir,  sollte  es  auch  möglich  seyn,  dennoch 
nicht  früher,  als  nach  der  Geburt  des  ersten  Kindes,  die 
Mutter  von  der  Anwesenheit  des  zw^eiten  schonend  zu  un- 
terrichten, unterbinden,  wie  bereits  gelehrt,  den  Nabcl- 
strang  des  geborenen  Rindes  doppelt,  durchsclmeiden  ihn 
zwischen  den  beiden  Ligaturen  und  hüten  uns,  an  dem  Na- 
belstrange in  der  thörigten  Absieht  zu  ziehen,  die  Nachgeburt 
entfernen  zu  wollen.  Fünf  Fälle  unterscheiden  wdr  mm,  die 
unser  ferneres  Handeln  bestimmen:  J)  Befindet  sich  nach 
der  Geburt  des  ersten  Rindes  die  Mutter  vollkommen  wohl. 


0 Ej.  Priaciplcs  of  Midwifery  etc.  Sixth.  Ed.  p.  4^5« 
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ist  sie  in  ilirem  Gemiithe  heriiliigt , findcii  wir  das  zweite 
Kind  in  normaler  Lage,  so  kann  man  auf  dessen  Ge}3iirt 
ohne  Sorgen  Tage-,  ja  Wochenlang  warten.  2)  Ehen  so 
wartet  man,  wenn  der  Fall  eintritt,  wovon  wir  erst  kürz- 
lich ein  sehr  hemerkenswerthes  Beispiel  erlebten , dass  siel), 
nach  der  Gehurt  des  ersten  Rindes,  der  durch  keinen 
Krampf  ergriffene  Muttermund  h einahe  völlig  wieder 
schliesst.  Aengstlichkeit  der  Mutter,  falsche  Kindeslage  u.  dgh 
würden  uns  zu  einem  anderen  Verfahren  nicht  l)ewegen. 
3)  Sollten  sich  nach  der  ersten  Gehurt  bedeutende  Erschei- 
nungen, als  Blutfluss,  Krämpfe ^u.  dgl.  zeigen,  so  müssten 
diese  uns  zu  einer  Besclileunigung  des  zweiten  etc.  Gehurts- 
geschäftes  auifardern,  4)  Würde  nach  der  Ausstossung  des 
ersten  Rindes  das  zweite  in  einer  fehlerhaften  Lage,  z.  B, 
Schulterlage  etc,  gefunden  werden,  so  wäre  bald,  etwa  7- 
Stunde  nach  dem  ersten  Gehurtsgcschäfte,  die  Wendung 
vorzunehmen,  und  würde  darauf  nicht  die  Ausstossung  der 
Frucht  erfolgen,  so  müsste  die  Extraction  an  den  Füssen 
gemacht  werden.  Warten  darf  man  in  einem  solchen  Falle 
nicht,  weil  die  Operation  an  und  für  sich  später  schwie^ 
riger  wird,  und  weil  die  Schwierigkeiten  noch  bedeutend 
dadurch  gesteigert  werden  können,*  dass  in  der  Abwesen- 
heit des  Geburtshelfers  die  Kindeswasser  unvermuthet  ah- 
fliessen,  denn  unmöglich  kann  man  cs  dem  Arzte  zumuthen. 
Tage-  oder  Wochenlang  hei  einer  Frau  zu  bleiben,  um  die 
Gehurt  eines  Zwillingskindes  ahzuwarten.  Und  endlich  5) 
würde  man  wohl  hei  einer  Frau  von  höchst  aufgeregtem  Ge- 
müthe,  die  mit  der  grössten  Aengstlichkeit  der  Gehurt  des  zwei- 
ten Kindes  entgegensieht,  durch  das  Wassersprengen  dieVollen- 
dung  des  Gehurtsactes  beschleunigen  müssen,  denn  der  Nach- 
iheil , den  der  tiefe,  psychische  Eindruck  hervorzuhringen 
fm  Stande  ist,  kann  hei  weitem  das  Gute,  welches  man  durch 
das  ruhige  Abwarten  erzielt,  üherwiegen.  Dass  man  aber  auch 
hier  nichts  üheieilen  darf  und  stets  bedenken  muss,  dass 
eine  zu  plötzliche  Entleerung  des  Uterus  die  allerschädlich- 
sten Folgen  nur  gar  zu  leicht  haben  kann,  sieht  man 
leicht  ein,  auch  muss  dieser  Funkt  auf  das  Angelegentlichste 
beachtet  werden.  — 
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lieber  die  Behandlung  des  Nachgehurtsgcschäftes  hei 
Zwillingsgehurten  haben  wir  bereits  gesprochen,  und  verwei- 
sen, zu  deren  näheren  Kenntnissnahme,  auf  den  Abschnitt,  wo 
wir  von  der  Behandlung  der  fünften  Gehurtsperiode  gebün- 
delt liahen.  — 

4.  Gehurten  monströser  Rinder. 

Rönnte  man  uns  ernstlich  tadeln  wollen,  dass  wir  die 
Gehurten  monströser  Rinder  hei  Gelegenheit  der  gesund- 
heilgemässen  Gehurten  ahliandeln,  so  w ürden  wdr  einen  sol- 
chen Tadel  eben  so  ernstlich  von  uns  weisen,  denn  wir 
glauben,  dass  wir  Gehurten,  wobei  das  Rind  völlig  unbe- 
schädigt, ja  sehr  gewöhnlich  lebend,  durch  die  alleinigen 
Rräfte  der  Natur,  und  ohne  die  geringste  erhebliche  Störung 
des  Wohlbefindens  der  Mutter,  zur  Welt  gefördert  wird, 
m den  Eutocient)  zu  zählen  berechtiget  sind.  Da  nun 
die  zahlreichste  Erfahrung,  ja  ein  jedes  anatomische  Rabi- 
net  uns  beweiset,  dass  monströse  Rinder  gar  sehr  häufig  un- 
ter den  eben  berührten  Verhältnissen  geboren  werden,  so  sind 
wir  entschuldigt,  wenn  wir  an  dieser  Stelle  von  dem  Gegen- 
stände sprechen  , und  wir  glauben , dass  wir  schon  durch 
diese  Anordnung  am  vollständigsten  das  zu  beobachtende 
Verfahren  ausgesprochen  haben,  und  unseren  jüngeren  Le- 
sern mit  einem  nachahmungswerthen  Beispiele  vorausgegangen 
sind.  Leider  herrscht  noch  hin  und  wieder  der  abge- 
schmackte  Glaube’,  man  könne  mit  missbildeten  Rindern, 
eben  w^eil  sie  ihrer  Missbildung  wegen  nicht  lange  oder 
gar  nicht  leben  könnten,  umgehen  wde  man  wolle,  sie  per« 


i)  Wir  bemerken  hier,  dass  wir  die  geM^dhnliche  Eintheilimg 
der  Geburten  in  regelmässige  und  regelwidrige, 
normale  und  al^  norme  etc.  alseine  durchaus  unlogische 
betrachten,  dagegen  aber  die  t'iniheiluiig  in  Eutocien  und 
Dysto  ci  en,  welche  IS  a e g e l e ein/ii führen  sucht, ^ für 
die  richtigste  halten  , und  ihr  unbedingt  den  Vorzug  cMMräu- 
men.  — Vergl.  El.  de  Habet  Hiss,  iuaug.  med.  exhi!>en5 
casum  rariss.  partus,  epd  propter  exosti  in  pelvi  absolvi  nou 
potuit  etc.  Heidelb.,  i83o.  4-  P*  ’ — ferner:  Nacgclx 

E r.  C.  Lehrbuch  der  Gcbiutshulfe  etc.  p,  IV.  Y.  — 
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foriren  und  zerschneiden  nach  Herzenslust.  Leider  er- 
wacht fast  bei  jedem  Geburtshelfer  eine  heilige  Scheu,  wenn 
er  hei  der  Untersuchung  ein  sog,  Monstrum  per  excessum^ 
Gemelli  eoaliti  u,  dgl,  entdeckt,  und  selten  oder  nie  hat  er 
denMuth,  eine  solche  Gehurt  der  Natur  allein  anzuvertrauen, 
sondern  sucht  durch  die  Wendung,  sonstige  Lageverhes- 
serung  u.  s,  f.  da  zu  helfen,  wo  seine  Hülfe  gar  häufig  nur 
Schaden  stiften  wird.  Auch  unterliegt  es  niclit  dem  ge- 
ringsten Zweifel , dass  unsere  anatomischen  Kahinete  nicht 
die  Hälfte  der  lehrreichen  Monstra  haben  würden,  wenn 
die  Monstrosität  jedesmal  hei  dem  Gehurtshergange  erkannt 
worden,  oder  wenn  jedesmal  ein  Geburtshelfer  enwesend 
gewesen  wäre.  Wohl  ist  es  wahr,  dass  zuw^eilen  die  Kunst, 
seihst  mit  ihren  blutigsten  Mitteln  einziischreiten  hat,  um 
eine  solche  Gehurt  zu  Ende  zu  führen : allein  es  sind  die- 
ses unter  den  seltenen  Fällen  die  seltensten,  und  treffen 
vorzüglich  die  zusammengewachsenen  Rinder.  Kinder  da- 
gegen mit  seihst  sehr  bedeutenden  krankhaften  Auswüchsen 
werden  gewöhnlich  glücklich  geboren,  und  hei  ihnen  hüte  man 
sich  vorzüglich  vor  dem  aÜzufrühen  Einschreiten  der  Kunst» 
Bau del o e ej:  ue’ s richtigen  Grundsätzen  und  seinen 
Erfahrungen  verdanken  wir  vieles,  und  an  die  seinigen  rei- 
hen sich  noch  manch'e  andere  der  gewichtigsten,  welche 
uns  zur  Aufmunterung  dienen  können.  Es  sey  demnach 
Kegel  dem  Geburtshelfer,  überall,  wo  er  monstra per  excess'um 
findet,  und  seyen  es  auch  monströse  Kinder  der  bedeutendsten 
Art  z.  B,  mit  zwei  Köpfen,  mit  zwei  Körpern  etc.  nicht 
zu  verzweifeln  , sondern  auf  den  oft  unglaublichen  Beistand 
der  Natur  zu  rechnen.  Mögen  ihm  die  Beohachtungcn  von 
3 i g w a r t Herwig^)?  E v e r s B r y ? und  beson-, 

i)  Ej\  L’Art  des  Accouchemens  etc.  T.  II.  p.  a53  scq. 

a)  S i g w a r t,  G.  F r,  resp.  A.  I.  D.  S i g w a r t Historia  gemello- 
rum  coalitornra  puleliritudine  spectaLiiium.  Tabing,,  1769.  4 

3)  Herwig,  C.  P.  Wahre  Beschreibung  zweier  aneinander  - ge- 
wachsenen Kinder.  Frankf  u.  Leipz.  , 1774*  8.  Kpf. 

4)  E V c rs,  Aug,  Kurze  Gescbicbte  der  Geburt  eines  Kindes  niis 
zwei  Köpfen.  Schwerin,  1793.  8.  in.  Kpf. 

5)  Bry,  A.  Bullet,  de  la  Faculte  de  Medecinc  de  Paris.  An  iSi^. 
p.  i84  sec|. 
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ders  Jene  von  B a u d e l o c q u e 0?  O s i a n d e r 2),  B o c k 3)^ 
S i e b o 1 d und  anderen  zur  wirksamsten  Belebung  seiner 
HofFnungen  dienen ; möge^  er  daraus  erkennen,  dass  selbst 
Kinder  mit  zwei  Köpfen,  zwei  Leibern,  4,  5 und  6 Extre- 
mitäten ohne  allen  Nacbtbeil  und  ohne  alle  Beihülfe  zu  Tage 
kommen  können!  Besonders  günstig  weiss  sich  die  INüitur 
da  zu  helfen,  wo  ein  zweiköptiges  Kind  mit  den  Köp- 
fen zur  Geburt  vorliegt,  denn  wVihrcnd  der  eine  Kopf  durch 
das  Becken  geht , wird  der  andere  über  dem  Beckenein- 
gange, zurückgebeugt,  gehalten  und  dann  erst  zur  Ge])iirt 
gebracht.  Sehr  schlimm,  doch  nicht  hoffnungslos,  ist  derFall, 
wenn  die  beiden  Köpfe  zuletzt  kommen.  Von  dem  Beneh- 
men der  Kunst  in  diesem  und  ähnlichen  Fällen  werden  wir 
das  Weitere  in  dem  Abschnitte  über  die  Perforation 
und  den  Kaiserschnitt  angebeii. 

Eine  grosse  Geschicklichkeit  des  Geburtshelfers  bei 
abnormer  und  monströser  Vergrösserung  einzelner  Theile 
des  Körpers,  bei  krankhaften  Geschwülsten  u.  dgl.  besteht 
darin,  die  A ush  ö h tun  g des  Kreuzbeines  gehörig 
zu  benutzen  und  es  so  einzurichten,  dass  die  übergrossen 
Kindestheile  in  diesen  geräumigsten  Theil  des  Beckens  zu 
liegen  kommen.  Die  leichtesten  Handgriffe  reichen  oft  hin 
und  führen  in  Fällen,  die  die  grössten  Schwierigkeiten  dar- 
zubieten scheinen,  eine  unerwartet  schnelle  Hülfe  herbei, 
wie  dieses  die  verdienstlichen  Beobachtungen  von  Bus  c li  5 ) 
genügend  darthun.  — ■ 

2)  Ej,  Epigrammata  in  diversas  res  Miisei’ sui  anatomici  etc.  XIX. 
p.57  seq.  Tab.  3.  abgobildct.  — Vergl.auch  Jo.  Er.  Oslan- 
der, Ursachen  und  Hülfsan^cigen  etc.  der  schweren  Geburten. 
Neueste  Ausg.  p.  SSq  seq.,  wo  mehrere  interessante  Fälle  ver- 
zeichnet sind. 

3)  Gern,  deutsche  Zeitschrift  für  Geburtskimde  etc,  »828.  Bd.  III, 
Hft.  I. 

4)  Solayres  de  Renhac  Coinmentatio  etc.  Ed.  E.  C.  I.  de 
Siebold  p,  60, 

5)  Gemeins.  deutsche  Zeitschrift  für  Geburtskunde  cte.  1S29. 
Bd.  IV.  Hft.  p.  , seq. 
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IV. 

Die  künstliche  Eröffnung  des  Mutter- 
mundes. 

{^Dilatatio  artificialis  orificii  uterini!) 

Man  versteht  unter  kün  st  lieh  er  Eröffnung  des 
Mutterm un  des  diejenige  Operation,  durch  welche , hei 
hegonnenem  Ge  h urtsgesc hafte,  der  normale  oder 
auch  der  abnorm  beschaffene  Muttermund  t heilweise 
oder  ganz  erweitert  wird.  Diese  Operation  aber  wird  entwe 
der  mit  derHand  allein  oder  mit  stumpfen  Werkzeugen  unter- 
nommen, und  heisst  dann  eine  unblutige,  im  entgegen- 
gesetzten Falle  aber,  wo  sie  mit  schneidenden  Instrumen- 
ten verrichtet  wird,  eine  b lutige  Eröffnung. 

Abtheilung  1. 

Von  der  unblutigen  Eröffnung  des  Mut- 
tei'mvindes. 

Literatur. 

Michaeli  Chr.  Fr,  Diss,  inaug,  chir.  De  orißcii  utcri 
ciira  clinica  atqueforensi,  Lipsiae,  4« 

Os  i ander.  Fr.  BenJ.  Annalen  der  Entbindungs-Lehr- 
Anstalt  etc.  Bd.  II.  Stck.  2.  p.  383  seq.  — Handbuch 
der  Entbindungskunst.  Bd.  II.  Abth.  2.  p.  127  seq.  — 
Rosenmey  er\  TVilh.  Ant,  De  artificiosa  orificii  lUcri 
dilatatione  in  arte  obstetricia  adjecta  descriptione  et  deli- 
neatione  instrumenti  huic  u&ui  inservientis  novissinie 
venti.  Gotting,  j 1802.  4*  c,tab,  aen, 

1.  Geschichtliche  Einleitung. 
Unmöglich  konnte  es  anders  geschehen,  als  dass  unsere 
frühsten  Vorfahren,  welche  die  Störungen,  die  das  Becken 
in  dem  Geburtsgeschäftc  verursachen  kann,  so  gut  wie  gar 
nicht  kannten,  alle  Schuld  der  Verzögerung  auf  die  Wcicli- 
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thellc  allein,  und  besonders  auf  den  Muttermund  schoben^ 
dessen  liartnäckig  langsame  Erweiterung  sie  hinreichend 
oft  beobachtet  haben  mussten.  Eine  natürliche  Folge  die- 
ser irrigen  Ansicht  musste  der  Wahn  seyn,  dass  in  zö- 
gernden Gehurten  die  künstliche  Erweiterung  der  Mutter- 
scheide und  des  Muttermundes  allein  schon  die  Schwierig- 
keiten besiegen  könne,  denn  waren  nur  diese  Theile  gehö- 
rig erweitert,  so  hielt  man  die  Geburtswege  über- 
haupt für  so  weit  eröffnet,  als  es  nur  immer  der  Kunst 
möglich  sey,  und  ging  es  jetzt  nicht,  so  wurde  die  Frucht 
mit  Instrumenten  hervorgezogen.  Wir  finden  demnach 
die  hier  ahzuhandelnde  Operation  schon  in  den  ältesten 
Schriften,  und  hier  namentlich  bereits  in  ihren  beiden  For- 
men: als  manuale  und  als  instrumentale.  Von  der  letzte- 
ren spricht  Hippocrates  an  vei’schiedenen  Orten*) 
und  er  bediente  sich  dazu  bleierner  oder  zinnerner  Instru- 
mente, deren  Form  wir  nicht  genau  kennen,  die  aber  höchst 
wahrscheinlich  mehrarmig  waren  und  den  Namen  „ rrjv 
tragen,  welcher  fälschlich  mit  specillum  — Sonde 
— übersetzt  worden  ist;  — die  manuale  Operations- 
welse aber  beschreibt  erst  C e 1 s u s , und  zwar  mit  gros- 
ser Genauigkeit  2) : „ Hac  occasione  usus  medicus^  iinctae 
manus  indicem  digitum  primum  dehet  inserere^  atque  ihi  con^ 
(inerey  donec  iterum  id  os  aperiatur^  rursusque  alterum  digi-- 
tum  demittere  dehebit  et  pereasdem  occasiones  alias  ^ donec 
ota  esse  intus  manus  possif'^  — Wie  viele  Geburtshelfer 
giebt  es  in  unseren  Tagen  , die  sich  gestehen  dürfen , stets 
so  gewissenhaft  die  Operation  verrichtet  zu  haben!  — ■ 
Von  solcher  Hand  empfohlen,  konnte  es  nicht  anders  ge- 
schehen, als  dass  die  Operation  allgemeinen  Eingang  fand  und 
vielfach  erweitert  wurde,  wie  z.  B,  von  Paul  von  Ae- 
gina  3)^  welcher  auf  einer  besonderen  Lage  der  Krelssen»' 
den  zu  dieser  Operation  bestand ; es  konnte  nicht  anders 

1)  Hippocratis  Opera.  Edit.  Kühn.  T. IL  De  natura  muliebris, 
p.  574. 

2)  Celsus.  De  inediclna.  Edit  Bipout.  Libr.  VIL  Cap.  XXIX. 
p.  488.  (Vergl.  über  diese  Stelle  p.  09,) 

3)  Ej.  de  re  luedica^  Lib.  Vf  Cap  LXXIH, 
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gescliehen,  als  dass  sie  sich  so  lange  in  Ansehen  erhielt , als 
dieselben  irrigen  Ansichten,  welche  zu  ihrerEntstehung  beitru- 
gen, fortbestanden,  daher  wir  sie  denn  nicht  nur  in  voller  An- 
wendung, sondern  sogar  mit  zusammengesetzten  Instrumenten 
verriclitct,  unter  den  arabischen  Aerzten ')  wiederfinden, 
von  welchen  sie  durch  die  italienischen  Schulen  wanderte 
und  sich  endlich  auch  in  Frankreich  durch  Ambrosius 
P a r a e u s 2),  der  zwei  verschiedene  Instrumente  beschreibt 
und  abbildet,  und  in  Deutschland  durch  Jacob  Rueffs) 
Ansehen  erwarb  und  sich  in  beiden  Ländern  befestigte,  be- 
sonders aber  in  dem  ersteren,  wo  das  Beispiel  ausgezeichneter 
Lehrer,  z.B.M  auriceau’s  etc.  mächtig  einwirkte.  Die  damals 
gebräuchlichen  und  zumTheil  überaus  zusammengesetzten  In- 
strumente, sind  unter  dem  Namen  der  specula  uteri  nnd.  spe-- 
cula  vaginae  — Mutter  spiegel  — allgemein  gekannt« 
Ihr  Bau  war  aber  ein  allzu  sehr  zusammengesetzter, 
ihre  Wirkung  eine  zu  heftige  und  schmerzhafte,  als  dass 
man  ihnen  in  einer  Zeit  eine  fernere  Fortdauer  hätte 
versprechen  können,  wo  man  sich  eine  schonende  und  wenig 
gewaltsame  Geburtshülfe  auf  das  eifrigste  angelegen  seyn  liess. 
Levret’s  Vorbild  wirkte  hier  unglaublich  günstig,  denn 
als  seine  Lehren  sich  immer  besseren  Eingang  verschafften, 

- wurde  die  Anwendung  der  immer  seltener.  Frank- 

reich ging  in  diesen  DingenDeutscliland  mit  dem  guten  Beispiele 
voraus.  Die  ächte  Gels  is  che  Operationsmethode  jedoch 

i)  V ergl.  die  sehr  schöne  Diss.  von  Langbein,  Aug.  Christ. 
Specimen  embryulciae  antiquae.  Halae  Magd.,  1754.  4*  P-  ^2, 

a)  Ej.  Opera  chirurgica.  Francof.,  1610.  fol.  p.  537.  538. 

3)  Ej.  Deconceptu  et  generatione  hominis  etc.  Tig.,  i554- 4-  P-  3o 

4)  Dass  diese  s p ecula  uter  i , oder  wie  sie  bcsseralic  heissen 
sollten,  specula  vaginae,  da  die  bei  weitemmeisten  blos 
zur  Erweiterung  der  Mutterscheide  dienten  was  O s i a n d er  in 
seinen  Annalen  I.  c.  gelehrt  bewiesen  bat,  ganz  etwas  ande- 
res waren,  als  unsere  Specula  u te  r i,  geht  schon  aus  dem 
hervor,  w.as  wir  über  den  Gegenstand  beider  Lehre  von  der 
Untersuchung  gesagt  haben.  Die  bekanntesten  unfer  den  alten 
Miitterspiegeln  sind  von  A 1 b u c a s e m , R u e f f . (besonders 
diesem),  A m b r.  Paracus,  S a 11  c tor  i u s,  Fa  b r i c i u s a b 
A q. , A r n a u 1 d und  M a u r i c e a u. 


Von  der  imLlutigen Eröffnung  des  Muttermundes.  237 

erliiclt  sich  fortwährend  hei  allenPartheien,wo  nicht  in  grossem 
Anselien,  docli  im  Gebrauch,  und  scheint  dies  vorzüglich  dem 
Umstande  zu  verdanken,  dass  man  die  wehenerregende 
Kraft,  also  die  dynamische  Wirkung,  dieser  Operation  schon 
sehr  früh  erkannt  und  sehr  bewährt  gefunden  hatte.  Leicht 
könnten  wir  hier  manchen  nahmhaften  Geburtshelfer,  be- 
sonders aus  der  holländischen  Schule  als  Gewährsmann 
stellen,  z. B.  Tits  i ngh,  auch  sehen  wir,  dass  ganz  Aehnliches 
nur  in  etwas  milderen  Formen,  selbst  Smellie  und, 
Stein  d.  Aelt.  2)  lehrten.  Uehrigens  war  es  nicht  zu  ver- 
wundern, dass  man  in  einer  Zeit,  wo  man  die  mcdicinische 
Behandlung  des  gestörten  Gehurtsgeschäftes  und  namentlich 
jene  des  in  seiner  Entwickelung  gehemmten  unteren  Seg- 
mentes des  Gehärorganesso  wenig  kannte,  und  die  secundären 
W' irkungen  der  Operationen  so  gut  wie  gar  nicht  zu  schätzen 
wuisste,  auf  die  Erfolge,  welche  durch  dieGewalt  zu  erzielen  wa- 
ren, das  grössereVertrauen  setzte.  DieseZeit  aber  ist  leider  noch 
nicht  ganz  vorüber,  daher  es  denn  auch  erklärlich  ist,  warum 
die  in  Bede  stehende  Operation  immer  noch  vieles,  ja  viel  zu 
vieles  Vertrauen  geniesst,  und  warum  man  sogar  in  neue- 
ster Zeit,  wie  wir  später  sehen  werden,  wieder  Instrumente 
zu  ihrer  Ausführung  zum  Vorschein  kommen  sah.  Nur 
hin  und  wieder  fängt  man  an,  von  dem  Irrthume  unserer 
Voreltern  ziirückzukommen , wüe  dieses  deutlich  nnd  er- 
freulich unsere  neuesten  und  besten  gehurtshülfüchcn  Hand- 
bücher zeigen:  während  einige,  wie  jene  von  Osi  ander, 
Jörg,  F r o r i e p,  Garns  und  anderen,  die  Operation  zwar 
noch  als  eine  selbstständige,  aber  mit  höchster  Vorsicht 
und  unter  strengster  Indicatlon  zu  verrichtende,  ansehen, 
wird  sie  von  anderen  entweder  gänzlich  übergangen,  oderhlos 
als  vorbereitender  Act  einer  anderen  ahgehandelt,  wie  dies 
bei  Sieh  old,  Stein  d.  J.,  Busch,  den  meisten  engli- 
schen und  französischen  Geburtshelfern  der  Fall  ist.  — 

i)  Theor.  und  pvalct  AHiancll.  v,  d.  Hebammenkunst  etc.  p.  238. 
a)  Ej.  Anleitung  zur  Geburtshülfe  etc.  nte  Ausg.  i8o5  p.  260, — 
Schehinel,  C.  L.  Pb.  De  novissima  aeque  ao  praestantis- 
sima,  ad  promovendum  partum  naturalem,  encheiresi  Marb. 
Hass.  1792,  8. 
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2.  Von  der  Wirkung  der  Operation. 

Die  Wirkung  der  Operation  hängt  einerseits  von  der 
gesunden  oder  der  krankhaften  Beschaifenheit  des  Gehär- 
muttergewehesj  und  andrerseits  von  der  Vorhereitung  ah, 
welche  das  untere  Segment  des  Uterus  durch  das  Gehiirts- 
geschdft  erfahren  hat.  — Ist  das  Gewebe  des  Uterus  ein 
völlig  gesundes,  so  wird,  begreiflicherweise,  die  Operation 
dasselbe  bei  weitem  nicht  in  dem  Grade  reizen , wie  ein 
krankes,  denn  es  gehört  diese  Operation  zu  denjenigen, 
deren  secundäre  Wirkungen  die  wichtigsten  und  folglich 
die  eben  hier  vorzüglich  ins  Auge  zu  fassenden  sind.  Die 
krankhaften  Zustände  ahe'r,  die  eine  hauptsächliche  Erwäh- 
nung verdienen,  sind:  Entzündung,  Krampf,  Verhärtung, 
Scirrhus,  Garclnom.  Ist  es  nun  schon  an  und  für  sich  nicht 
gleichgültig,  Theile,  die  sich  in  einem  krankhaften  Zustande 
befinden,  längere  Zeit  hindurch  zu  berühren  , so  gewinnt 
gerade  hier  und  unter  diesen  Verhältnissen  die  Sache  doppelt 
an  Bedeutung,  da  durch  die,  Ausdehnungsversuche  das  Ue- 
bei  selbst,  statt  gehoben  oder  gemildert  zu  werden,  wächst, 
und  da  während  der  Operation  der  Muttermund,  in  Folge 
des  Kraftaufwandes  , von  welchem  ganz  allein  die  Hülfe 
zu  erwarten  steht,  nur  in  einen  noch  gereizteren  Zu- 
stand versetzt  werden  wird,  und  der  Widerstand  ent- 
schieden ziinehmen  muss.  Es  folgt  daraus,  dass  ächte  Di- 
latationsversuche niemals  am  kranken  Orificio  ulerino 
am  rechten  Orte  sind,  da  dabei  nie  an  Nutzen,  wohl  aber 
stets  an  Schaden  zu  denken  ist,  besonders  dann,  wenn  der 
Operirende  auf  den  unseeligen  Einfall  käme,  Gewalt  durch 
Gewalt  vertreiben  zu  wollen.  Die  vielfach  bestätigte  Er- 
fahrung aber,  dass  die  Erweiterungsversuche  sehr  häu- 
fig beim  krampfhaften,  also  krankhaften , Muttermun- 
de vom  besten  Erfolg  gewesen  sind , wird  man  Uns  doch 


i)  Man  muss  bei  dieser  Operation  noch  ausser  dem  unraittelbat- 
ren  Eindrücke,  welchen  sie  auf  den  Muttermund  selbst  ausübt, 
ihre  grosse  Selunerzhaftigkeit,  besonders  dadurch  verursacht, dass 
die  ganze  Hand  in  der  Vagina  gehalten  werden  muss,  als  sehr 
erhebliche  Nebenwirkung  in  Betracht  ziehen.  — 
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wahrlich  nicht  als  Einwurf  gegen  das  eben  Geäusserte  ent- 
gcgenstellen  wollen,  da  diese  Dilatationsversuche  nur  dann 
gewünsclite  Resultate  herbei  führten , wenn  entweder  der 
Krampf  ein  sehr  geringer  oder  die  angezeigten  Remeclia  me- 
dica,  als : Venaesection,  Narcotica,  Nervinaund  dgl.  vorausge- 
schickt waren  — und  dann  brachte  ja  nicht  die  Gewalt 
den  Muttermund  zum  Nacbgeben,  sondern  fast  ganz  allein 
der  dynamisclie  Reiz  des  in  gemessener  Weise  sich  bewe- 
genden Fingers,  oder  auch  des  Instrumentes  *)?  welches,  ge- 
rade in  diesem  Falle,  zuweilen  noch  schneller  und  auffal- 
lender wirkte,  als  der  Finger  selbst.  Eben  so  wenig  gilt 
es  als  Gegenbeweis,  dass  der  SteiiFsche  Handgriff,  wel- 
chen noch  bis  auf  diese  Stunde  die  Hebammen  nur  gar  zu 
häufig  versuchen , zuweilen  nützt  und  das  Geburtsgeschäft 
befördert,  denn  auch  bei  diesem  Handgriffe  hängt  alles 
Wichtige  von  der  dynamischen  und  blos  das  Unbedeutendste 
von  der  mechanischen  Wirkung  ab.  Ueberhaupt  sind  es 
nur  die  Fälle , bei  denen  durch  die  methodischen  Ma- 


i)  Nachdem  die  älteren  Mutterspiegel  gänzlich  in  Verfall  gerathe^ 
waren,  man  aber  die  Operation  der  ErölFnung  des  Muttennundös 
nicht  fallen  lassen  wollte  und  merkte,  dass  gar  oft  die  Kraftder 
Hand  nicht  ausreichte,  bediente  man  sich  verschiedener,  schon  zu 
anderen  Zwecken  erfundener,  Instrumente,  um  zum  Ziele  zu  kom- 
men, so  z.  B.  der  Kornzangen,  des  Gorgeret  dilatatoire  von 
Le  Blanc  und  dergl.  (siehe  Starke's  Archiv  1787,  Bd.  I. 
Stück  I.  p.  17  Note.)  — ln  neuerer  Zeit  erfand  Osiander 
d.  Aelt.  ein  zuerst  in  der  Diss.  von  Rosen  in  eyer  beschrie- 
benes und  abgebildetes  Instrunlient,  (1.  c.  p 3i  seq.  und  Tab.  I.) 
welches  die  allerschmählichsten  Anfeindungen  zu  erdulden  hatte, 
jedoch  mit  grossem  Unrechte,  denn,  wenn  man  überhaupt  in  ei- 
nem schwierigen  Falle  die  Dilatation  zugeben  will,  so  ist 
das  Instrument,  seiner  energischeren  dynamisclien  Wirkung  we- 
gen, vorzüglicher  als  der  Finger.  — Dieses  Osiander  ’sche 
Dilatatorium  orificii  utcrini  ist  von  Garns  wesentlich  ver- 
bessert worden  (siehe  Gynäkologie  Th  11.  p.  286.  §.  1 1 56. 
Tab.  111.  fig.  2.)  — Einen  ganz  unbrauchbaren  Apparat,  um 
mit  einer  aufzublasend^n  Blase  den  Muttermund  zu  erweitern, 
hat  Wal  b a u m (siehe  L e v r e t’  s Wahrnehmungen  etc.  über- 
selzt  von  Walbaum  etc.  1758.  8-  p.  4‘b  seep)  angegeben. 
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nipulationen  des  Muttermundes  ein  stärkerer  Weliendrang 
erweckt  und  durch  diesen  das  Orificium  zum  Versclnvin- 
den  gebracht  werden  kann,  welche  sich  allenfalls  zur  Ope- 
ration eigenen  würden,  — diejenigen  Fälle  aber,  wo  die 
Kraft  allein,  oder  seihst  auch  nur  vorzugsweise 
würken  müsste^  mithin  Fälle,  wo  die  Gehurt  kaum  ange- 
fangen hat,  sollten  durchaus  nicht  mehr,  seihst  nicht 
dem  Halbgebildeten , Veranlassung  zur  Operation  gehen, 
denn  eine  vernünftige  Rechtfertigung  dafür  lässt  sich  nir- 
gends auffinden.  Ziemlich  übereinstimmend  nehmlich  äus- 
sern  sicli  die  Geburtshelfer  wohl  dahin,  dass  eine  gewaltsame 
Erschliessung  des  Muttermundes  zu  den  tiefeingreifendsten 
Operationen  gehöre , auf  welche  sehr  leicht  die  gewaltig- 
sten Entzündungen,  ausgedehnte  Verschwärungen  und  weit 
um  sicli  greifender  Brand  entstehen  könnten , und  dass  sie 
demgemäss  nur  für  die  allergefahrvollsten  Fälle  und  na- 
mentlich für  solche  aiifziisparen  sey , wo  eine  sehr 
schleunige  Entbindung  der  bedrohten  Kreissenden,  vor- 
zunehmen ist;  allein  bei  diesen  Ansichten,  welche  wir  z.  B. 
bei  Jörg  *),  Carus  2)  und  Busch  3)  Ins  Leben  getreten 
finden,  hat  man  gänzlich  übersehen,  dass  die  Eröifniing  ei- 
nes wenig  oder  gar  nicht  ersclilossenen  Muttermundes  bei 
spärlich  vorbereitetem  unteren  Segmente,  selbst  mit  dem 
Instrumente  bewerkstelliget,  wdll  man  anders  nicht  alles  da- 
mit zerreissen,  nicht  schnell  geschehen  kann,  und  dass 
die  Wirkung  der  Operation  auf  den  ohnehin  in  solchen  Fällen 
sehr  zerrütteten  Organismus  ausser  aller  Berechnung  liegt. 
Eine  Operation  aber,  von  deren  Gelingen  und  Folgen  sich 
nichts  mit  Gewissheit  sagen  lässt,  könnte  nur  da  in  ihrer 
Anwendung  gerechtfertiget  werden,  wo  sie  das  einzige  Mit- 
tel wäre : dieses  lässt  sich  aber  hier  durchaus  nicht  be- 

haupten, und  wir  werden  demnächst  den  Beweis  hierüber 
zu  führen  bemüht  seyn.  So  viel  erlauben  wir  uns  nur 
noch  an  dieser  Stelle  übersichtlich  zu  bemerken , dass  wir 


1)  Ej.  Handbuch  der  Geburtshülfe  etc,  1807.  p.  267  seq. 

2)  Ej.  Gynäkalogie  Th.  11.  p.  378.  §.  r3i4.  besonders  aber  §.  i3i5, 

3)  Ej.  Lehrbuch  der  Geburtskunde  etc.  p.  367.  667  seq. 


Von  der  unblutigen  Eröffnung  des  Muttermundes.  241 

die  Ojieration  in  allen  Fällen,  wo  ein  Orificium  da  ist,  für 
möglich,  in  denen  wo  der  Muttermund  wenig  oder  gar 
nicht  eröffnet  und  das  untere  Segment  schlecht  vorbereitet 
ist,  für  ein  durchaus  unzuverlässiges,  da  wo  das 
untere  Segment  sehr  verdünnt  ist,  für  ein  zwar  leichter  und 
sicherer  auszuführendes,  allein  eben  so  leicht  durch 
bessere  Mittel  zu  ersetzendes,  da  wo  der  Mutter- 
mund gegen  drei  Querfinger  breit  offen  steht  und  alle  Weich- 
theile  gehörig  vorbereitet  sind,  für  ein  u n s c Ii  ä d 1 i c h e s, 
und  endlich  da,  wo  bei  gesunder  Beschaffeiilieit  der  Geburts- 
wege, gehöriger  aber  fruchtloser  Anwendung  der  Inneren 
Mittel  zur  RegiiÜrung  oder  Erweckung  der  Geburtsthätig- 
keit  der  durcli  Wehen  bereits  erweichte  Muttermund  sich 
nicht  erweitern  wdll,  für  ein  oft  wirksames,  und  vor- 
sichtig und  in  eigenthümlicher  Weise  ausgefülirt  (s.  p.  248), 
für  ein  recht  wohlthätiges  Verfahren  halten.  — 

3.  Von  den  Indicationen  und  der  Zulässigkeit 
der  Operation. 

Bei  einer  Zusammenstellung  unserer  besseren  Handbücher 
finden  wir  die  Reihe  der  Indicationen,  gegen  frühere  Zei- 
ten verglichen,  sehr  zusammengeschmolzen,  und  von  den 
zwanzig  Indicationen , welche  uns  E.  i t g e n *)  aufstellt, 
sind  nur  noch  die  folgenden  geblieben : — 

1)  Bei  sehr  heftigen  Gebärmutter  bl  utungen 
in  den  ersten  Geburtsperioden  und  noch  gar  nicht  oder 
nicht  hinlänglich  eröffnetem  Muttermunde.  — • 

2)  Unter  gleichen  Verhältnissen  bei  Convuisionen 
der  Kreissenden.  — Ebenso 

3)  Bei  Apoplexie  derselben  und  gänzlichem  Still- 
stände oder  erheblicher  Zerrüttung  des  Geburtsgeschäftes. 

4)  Bei  krampfhafter  Umschnürung  edler 
K i n d e s t h e i 1 e z.  B.  der  Nabelschnur. 


i)  Ej.  Anzeigen  der  mechanischen  Hülfen  etc.  Von  p.  2!^-*  229. 
Anzeigen  für  das  Reiben  des  Mntterm  und  es  — die  hünsiliclie 
Krönung  — und  die  Eiüiiuung  und  Eiwcitcrimg  des  Malter* 
mnndes.  — 

Kiliau’s  Ilöndbnch.  I, 


16 
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5)  Beim  V o r f a 1 ! d e r N a b e I s c li  n u r — ! ! (B  u s c li.) 

6j  Bei  p l d t z l i c Ij  e i n g e t r e t e n e m Tode,  Scliein- 
tode  und  älmlmlicn  Zuständen  der  im  Anfänge  des  Gebiirts- 
geschäftes  begriffenen  Mutter.  — 

7)  Zur  Erweckung  kräftigerer  Weben  und 
zur  Beförderung  des  Geburtsgescbäftes.  — Und 

8)  Bei  Nacbgeburtsstörungen  und  gescblosse- 
nem  Muttermunde. 

' Ein  Bliek  auf  die  sechs  ersten  Indicationen  lebrt  uns, 
dass  man  die  Operation  vorzugsweise  in  solchen  Fällen 
vorzunebmen  beabsichtigte,  wo  der  Mutter  oder  dem  Rinde 
die  höchste  Gefahr  drohte,  und  wo  eine  schleunige  Ent- 
bindung dringendes  Bedürfniss  schien.  Es  figurirt  sonach  diese 
Operation  hier  blos  als  erster  Act  anderer  Operationen. 
Dasselbe  findet  auch  in  der  achten  Indication  statt , und 
nur  in  der  siebenten  wäre  sie  eine  für  sich  bestehende 
Operation , durch  welche  allein  der  beabsichtigte  Zweck 
erreicht  werden  kann.  — 

Eingreifende  Operationen  aber  werden,  nach  einer  all- 
gemeinen Regel,  nur  da  zulässig  seyn,  wo  1)  so  bedeutende 
Uebel  zu  beseitigen  sind , dass  die  secundären  Wirkungen 
des  operativen  Eingriffes  in  den  Hintergrund  treten,  wo  2)  ein 
sicherer  Erfolg  zu  hoffen  steht,  und  wo  3)  ausser  diesen 
eingreifenden  Operationen , es  keine  andere  mildere  und 
eben  so  sicher  wirkende  Mittel  giebt.  Daher  wird  man 
wohl  nicht  leicht  Jemanden,  der  sich  den  Fuss  einfach  ver- 
renkt hat , ohne  Weiteres  den  Unterschenkel  amputiren, 
da  man  auf  unendlicli  schonendere  Welse  zum  Ziele  kom- 
men kann.  — Wendet  man  nun  diese  allgemeine  Regel  auf 
unsere  Operation  an,  so  kann  man  in  Betreff  des  ersten 
Punktes  nichts  gegen  sie  einwenden  , wie  sehr  man  auch 
ihren  Eingriff  in  das  Uterinleben  fürchten  mag.  Erwägt  man 
aber  den  zweiten  Punkt,  so  sieht  es  ganz  anders  aus.  Alles 
hängt  liier  von  der  schon  vorliandcnen  Eröffnung  des  Mutter- 
mundes und  derBcscbaffcnheit  des  unteren  Uterinsegmentes  ab. 
Ist  diese  letztere  eine  ganz  erwünschte,  und  ist  der  Mut- 
termund fast  drei  Querfingcr  breit  erschlossen,  so  ist  es  eine 
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^vahrc  Kleinigkeit  einen  solchen  Muttermund  zum  Ver- 
streichen zu  hringen.  Das  vorsichtige  rotirende  Hindurch- 
lühren  der  Hand  reicht  allein  schon  vollkommen  aus,  und 
es  verdient  diese  ganze  Hülfe  durchaus  nicht  den  Namen 
einer  wahren  Operation , wenigstens  ist  es  nirgends  ge- 
bräuchlich, einen  solchen,  gänzlich  unbedeutenden,  Act  ir- 
gend einer  Hülfeleistung  j unter  der  inhaltsschweren  Be- 
zeichnung einer  Operation  auftreten  zu  lassen.  — Wesentlicb 
anders  aber  verhält  es  sich,  wenn  das  untere  Segment  Schwie- 
rigkeiten darhietet,  oder  wenn  der  Muttermund  wenig  oder 
gar  nicht  erölfnet  ist.  Dann  verdienen  allerdings  die  Hand- 
grilFe , durch  welche  die  Erweiterung  des  Orificii  ge- 
schieht, mit  dem  vollsten  Rechte:  Operation  genannt  zu  wer- 
den, und  nur  an  eine  solche  denken  wir;,  Wenn  wir  Uns  die 
Frage  aufwerfen,  ob  die  Operation  den  Indicatlonen  ange- 
messen sej,  denn  nur  an  eine  solche  konnten  vorzugsweise 
auch  alle  unsere  Geburtshelfer  gedacht  haben,  da  sie 
alle,  wie  es  nicht  anders  seyn  konnte,  den  Zustand 
des  Muttermundes  gänzlich  unberücksichtiget  lassen,  die 
Operation  also  unter  allen  Umständen  für  ausführbar  hal- 
ten und  einfach  nur  sagen*  wenn  eine  nicht  zU  stillende 
Uteriublutung  im  Anfänge  des  Geburtsgeschäftes  eintritt, 
ist  dasselbe  zü  beschleunigen,  und  folglich  mit  der  Eröff- 
nung des  Muttermundes  anzufangen  etc.  etc. — Gegen  die  Ope- 
ration unter  diesen  Verhältnissen  haben  wir  jedoch  dreier- 
lei einzuwenden : Erstens:  dass  sie  ein  durchaus  un- 
zu  V e r lä  SS  i g e s Mittel  ist;  denn  Beschleunigung  der 
Geburt  ist  in  den  besprochenen  Fällen  die  Conditio  sin.6 
(jua  noTiy  Und  diese  Beschleunigung  kann  durch  die  Opera- 
tion eben  so  gut  erfolgen,  als  auch  gänzlich  fehlschiagen : 
nichts  bürgt  uns  für  das  Resultat.  Die  Schwierigkeiten 
brauchen  gar  nicht  so  grosse  zu  seyn,  und  die  Operation 
dauert  wenigstens  20  bis  30  Minuten ; selbst  w enn  mart  das 
Instrument  zu  Hülfe  nimmt,  kann  sie  so  lange  dauern,  wie 
dies,  statt  vieler  Fälle,  zwei  beweisen  mögen,  wo  in  dem  ei- 
tlen Osi  ander  d.  Vat.,  in  dem  anderen  Osiander  d^  R, 
beides  rüstige  Männer,  mit  dem  Instrumente  und  unter  gew-altis: 
ger  Anstrengung,  eine  Völle  halbe  Stünde  brauchieU,  iivü  dää 
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Os  Uteri  mir  massig  zu  erweitern  ^).  Welch  eine  iürclilcrlich 
lange  Zeit  ist  alicr  eine  hallDe  Stunde  für  eine  Frau  oder  ein 
Kind, welches  in  Todesgefahr  schwebt ! ■ — Will  man  uns  dagegen 
sagen,  dass  man  in  so  schwierigen  Fällen  sich  anders  helfen 
müsse,  und  nur  in  solclicn  zu  operiren  habe,  wo  es  weniger 
Mühe  koste:  so  fragen  wir,  woran  man  es  einemunteren 
Uterinsegmente  mit  wenig  erölfiietem  Muttermunde  ansehen 
kann,  ob  es  sich  leicht  oder  schwer  ausdehnen  lassen  will?  und 
gäbe  es  wirklich  Mittel,  die  dann  noch  helfen,  wenn  auch  die  Di- 
lataiionsvcrsuche  fehlgeschlagen  haben,  so  ist  der  Gegenstand 
doch  wahrlich  wichtig  genug,  um  die  Anwendung  des  sicheren 
Mittels  ohne  weitere  tJmscliweife  zu  fordern.  •—  Zweitens 
haben  wir  einzuwenden,  dass  für  mehrere  Indicationen, 
das  Mittel  ein  zu  rohes  und  unbedingt  Schaden 
stiftendes  ist.  Wir  denken  hier  namentlich  an  die 
Fälle,  wo  edle  Kindestheile  eingeschnürt  sind  und  wo  die 
Nahelsehnur  vorgefallen  ist.  Es  unterliegt  keinem  Zwei- 
fel, dass  w^eno  man  hier  die  Erweiterung  versuchen  und 
die  Finger  zwisclien  die  einschnürenden  und  eingeschnür- 
ten Tlieile  zwüingen  wollte,  diese  eingesclinürtcn  Theile 
durch  die  Manipulationen  mehr  als  durch  die  Einschnü- 
rung leiden  würden.  Yollends  würde  man  die  traurigsten 
Erfalirungen  machen,  wenn  man  dergleichen  Erw  n’tmaings- 
proben  hei  dem  vorgefallenen  Naheistrange  in  Gebrauch 
bringen  wollte,  denn  die  Kinder,  welche  hei  vorgefallenem 
Naheistrange,  seihst  unter  den  allerglücklicbsten  Verhältnis- 
sen, fast  immer  zu  Grunde  gehen,  W'ie  d ’ O u t r c p o n t dies 
genügend  beweiset,  würden , wollte  man  dem  unglücklichen 
V orsehlage  Buse  h’s  folgen,  immer  die  gew  Isseste  Beute  des 
Todes  seyn.  — Endlich  haben  wir  noch  drittens  einzu- 
wenden,  dass  für  manche  der  Indicationen,  die  Erw^eiterung 
des  Muttermundes,  seihst  wäre  sie  stets  mit  Sicherheit  aus- 
zufübren,  ein  gaisz  überflüssiges  Mittel  ist.  Wir  den- 
ken liier  an  die  Eclampsia  parturientium  und  an  die  Nach- 
geb urtszögerungen  bei  geschlossenem  Muttermunde.  Ueher- 


i)  Ej.  Handbuch  der  Entbindnngskunst,  — Bd.  II.  Abth.  a.  p.  i35. 
Bd.  IIL  p.  54. 
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flüssig  ist  das  Mittel  hier  deshalb,  weil,  Wenn  es  auch 
gleich  eine  wahrhaft  heilige  Pflicht  ist,  in  einem  solchen 
Falle  das  Gehurtsgeschäft  nie  aus  den  Augen  zu  lassen  und 
es  stets  im  F o r t s c h r e i t e n zu  erhalten,  doch  niemals 
die  Umstände  solche  sind,  dass  sie  eine  rücksichtslose 
Uehereilung  der  Gehurt  und  die  Anwendung  eines,  un». 
ter  so  sehr  misslichen  Umständen,  doppelt  gewaltsam  und 
nachtheilig  wirkenden  Mittels  rechtfertigen  würden.  — Das 
Zeugniss  für  die  Operation  kann  somit  nicht  erfreulich 
aiisfallen,  und  es  wird  der  Gegenstand  ziemlich  vollständig 
entschieden,  wenn  wir  den  dritten  der  Eingangs  er- 
wälmten  Punkte  beachten  und  uns  überzeugen,  dass  es  al- 
le rdings  Mittet  glebt,  die  nicht  allein  milder,  sondern  zuver- 
lässiger und  schneller  wirken.  Wir  gehen,  um  diesen 
Beweis  zu  führen,  die  einzelnen  Indicationen  durch,  und  deu- 
ten nur  in  Kürze  die  Mittel  an,  da  die  weitere  Ausführung 
dieses  Gegenstandes  nicht  hierher  gehört.  Wir  fassen  qu- 
erst die  Indicationen  1,  3,  4 und  6 ins  Auge,  und  bemerken, 
1)  dass  bei  den  heftigsten  Uterinblutungen  in  der  ersten, 
oder  im  Anfang  der  zweiten  Geburtsperiode,  man  unter 
allen  Umständen  entweder  die  vollständige  oder  die  bei- 
nahe vollkommene  Eröffnung  des  Muttermundes  abzuwar- 
ten im  Stande  ist,  da  man  ja  nur  die  Vagina  sehr  sorgfäl- 
tig a u s z u t a m p o n i r e n braucht  und  zu  erwarten  bat, 
dass  der  Tampon  ausserdem,  dass  er  den  Abfluss  des  Illu- 
tes unmöglicb  macht,  noch  eine  sehr  günstige  Nebenwirkung 
auf  die  Vorbereitung  der  Weiclitbeile  haben  wird,  wie  wdr 
solches  ausführlicher  bei  der  Operation  darlegen  wollen, 
die  wir  unter  dem  Namen  des  Accoiwhement  force  *)  be- 
schreiben werden.  Wir  scheuen  uns  überliaiipt  nicht,  ge- 
radezu die  Behauptung  aufzusteilen,  dass  die  künstliche  Er- 
weiterung des  wenig  oder  gar  nicht  eröffneten  Muttermuu- 


i)  Fälschlich  belegen  einige  die  Operation  der  Eroffmmg  des 
Muttermundes  mit  dem  Namen;  Accouchement  force, 
so  z.  Ik  F r o r i e p ( l.  c.  §,  , denn,  wie  wir  später  sehen 

werden,  ist  die  Dilatation  des  Oriücii  nteriui  nnr  der  erste 
Äei  des  Accoiichemcut  force. 
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des  eben  in  den  Fallen  von  heftigen  Metrorrhagien  am  aL 
lerstrengsten  co  ntr  ainditirt  ist,  und  dass  gar  nichts  die  An- 
wendung dieses  Mittels  rechtfertigen  kann,  indem  es  viel  zu  viel  i 
Zeit  rauht,  und  gar  leicht  die  Blutung  zuvergrössern  | 
geneigt  ist.  Wir  lehen  diesemnach  auch  des  innigen  Glau- 
bens, dass  mancher  Todesfall  vermieden  worden  wäre,  wenn 
man  nicht  hei  der  durch  die  gewöhnlichen  Mittel  unstillba- 
ren Blutung,  die  Dilatation  des  Muttermundes,  während  wel-,  ' 

eher  dann  die  Frauen  starben,  vorgenommen  hätte.  — Wir  ^ 

bemerken  2)  in  Bezug  auf  die  Indicationen  3,  4 und  6,  dass 
für  sie  die  künstliche  Erweiterung  des  Muttermnndes  ein 
gänzlich  unbrauchbares,  um  nicht  zu  sagen,  abgeschmack- 
tes Mittel  ist,  denn  wenn  edle  Theile  incarcerirt  sind,  so  scha-  i 

det  ihnen,  leicht  erweislicher  Weise,  die  Operation  mehr 
als  die  Einschnürung,  und  vor  allem  ist  zu  entgegnen, 
dass  die  Operation  viel  zu  langsam  wirkt.  Dieser 
letztere  Einwurf  gilt  besonders  bei  der  dritten  Indication 
und  in  einem  noch  viel  höheren  Grade  bei  der  Entbindung  | 

todter,  oder  auch  nur  scheintodter  Mütter  in  den  ersten  ! 

Geburtsperioden,  wo  auf  eine  schleunige  Entbindung  all  es  1 

ankommt.  Mit  Ueherzeusunsr  weisen  wir  hier  auf  ein  zwar  ' 

nicht  neues,  aber  in  diesen  Fällen  wenig  oder  gar  nicht  ge^  il 

brauchtes  Mittel  hin,  nelimlich  auf  die  blutige  Erweite- 
rung des  Muttermundes,  Mag  auch  der  Vorschlag  bei 
Manchem  noch  so  grossen  Anstoss  finden , wir  halten  ihn, 

> allen  Meinungen  zum  Trotz^  für  einen  sehr  glücklichen  und 
wahrlich  mit  Vorthell  ausführbaren.  Dies  Mittel  wirkt 
augenblicklich  und  es  ist,  vernünftig  angewendet,  ein  | 

durchaus  gefalirloses  und  ohne  allen  Ver-  i 

gleich  schonend  eres  und  milderes,  als  die  hier 
ahgehandelte  Operation  S),  besonders  wenn  diese  j 

^ 

O Als  der  vorliegende  Bogen  bereits  im  Drucke  war",  empfing  | 

ich  von  dem  geschätzten  Medicinalrathe  D r^  H e y m a n n in  | 

Coblenz  seine  neueste  Schrift:  Die  Entbindung  lebloser 

Schwangeren  mit  Beziehung  auf  die  Lex  Regia.  Coblenz,  i832, 

S.  — Meine  Freude  war  eine  nicht  geringe  , ganz  dieselben  ,| 

Änsichtea,  wie  die  von  mir  in  Bezug  aaf  die  Eutbinduiig  todter  j| 
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unter  misslielien  Umständen  unternommen  werden  muss. 
Doch  wir  werden  in  der  zweiten  AbLlieilung  das  Näbere 
liierüber,  mit  den  nötliigen  Beweisen  unterstützt,  sagen  und 
sproehen  kübn  den  Wimscb  aus , dass  es  unseren  jüngeren 
Lesern  gefallen  möge,  auf  die  Saebe  das  reebte  Gewiebt 
zu  legen.  — Wenden  wir  weiter  unsere  Aufmerksamkeit 
auf  die  Indicationen  2 und  8,  so  sehen  wir  1)  dass  bei  der 
Eelampsia  eine  solebe  ungemessene  Besclileunigung  des  Ge- 
burtsgesebäftes,  wodureb  dergleicben  geM  ultsame  Operationen 
wie  die  vorgeselilagene , gereebtfertiget  würden,  durebaus 
nicht  erforderlicb,  ja,  nach  unseren  besten  Beobacblungen, 
lüebt  einmal  erlaubt  ist  und  2)  dass  bei  den  Naebge- 
biirtszögeriingen  mit  gescblossenem  Muttermunde,  die  Um- 
stände nun  und  nimmermehr  sich  so  gestalten  werden,  — 
man  kann  bei  der  überreichen  Erfahrung,  deren  Benutzung 
uns  durch  die  zahlreichen  Schriften  über  Plaeentarstörun- 
gen  zu  Gebote  steht,  mit  Fug  und  Recht  so  sprechen  — 
dass  nicht  so  viel  Zeit  übrig  bliebe,  durch  Aderlässe,  in- 
nere Mittel  und  besonders  durch  ein  kunstgerechtes  Inthä- 
tigkeitsetzen  des  Gehärmuttergrundes  Jgn  Muttermund 


etc.  Mütter  geäusserten  , von  cliesera  geehrten , vor  Kurzem 
leider  zu  früh  verstorbenen , Collegen  ausgesprochen  zu  fin- 
den. Vergl.  l.  c.  p.  37  seq. 

#>  Es  gab  Mohl  eine  Zeit,  wo  man  bei  der  Eclampsia  partu- 
rientium  ein  jedes  Mittel  gut  biess , was  den  Uterus  möglichst 
rasch  eutleeren  half,  und  namentlich  waren  cs  Engländer,  die 
sich  hier  das  Unerlaubteste  erlaubten:  doch  waren  auch  sie 
es,  die  zuerst  wieder  auf  die  rechte  Bahn  zurückkehrten,  und 
die  WorSe  Mack?;uzie’s  sind  noch  jetzt  der  höchsten  Be- 
achtung werth.  Yergl.  S.  Merriman,  die  regelwidrigen 
Geburten  etc,  Uebers.  von  Dr.  H.  F.  Ki  lian  etc.  p.  140  seq 
— Hergersberg,  G.  J.  De  eelampsia  parturientium,  Diss.» 
in.  med.  obst.  Bonnae,  i83a.  4* 

a)  In  Fällen  hartnäckiger  Verschliessung  des  Muttermundes  sind  wir 
in  unserer  Praxis  gewöhnt,  einen  sehr  grossen  Werth  auf  die  Be- 
handlung des  Grundes  der  Gebärmutter  zu  legen  und  davon  die 
überraschendsten  Resultate  Zusehen,  So  wie  es  uns  gelingt, den 
Fundus  Uteri,  durch  Manipulationen,  Aufschütten  von  Aelher, 
(laich  Daucichen  von  weheueiregenden  Mitlela  cLc.,  zur  kräfligea 
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zum  Nachgeben  zu  bringen,  des  Umstandes  gar  nicht  zu  ge- 
denken, dass  die  bei  Nachgebiirtsstörungen  vorkommendeii 
Verschliessungen  des  Os  Uteri  die  allerliartnäckigsten  sind  und 
nur  einem  sehr  bedeutenden  Eingriff  weichen  würden,  und 
dass  gewaltsame  Manipulationen  zu  keiner  Zeit  so  tief  und  so 
sicher  schädlich  einwirken,  als  eben  hier  *) . — Die  fünfte 
Indication  bedarf  aus  Gründen,  die  wir  bereits  angegeben  ha- 
ben, keiner  weiteren  Widerlegung,  denn  es  ist  auch  nicht 
das  Mindeste  vorhanden,  was  ihre  Zulässigkeit  rechtfertigen 
könnte.  Es  bleibt  somit  nur  noch  die  siebente  Indica- 
tion zur  Beachtung  übrig,  und  da  spricht  die  Erfahrung 
unserer  geschätztesten  Schriftsteller  dafür,  dass  hier  das 
richtige  Verfahren  ausserordentlich  viel  Gutes,  während 
das  rohe  und  unzeitige,  die  sogenannten  y>dilatations  pre'pa- 
ratoires  a der  französischen  Hebammen  2)^  nur  Nachtheil  stif- 
ten kann.  Das  richtige  Verfahren  aber  besteht  darin,  dass 
man,  nach  den  gehörigen  Vorbereitungen  und  Versuchen 
mit  inneren  Mitteln,  einen  oder  höchstens  zwei  mit  Oel 
oder  einem  Fette  3}  bestrichene  Finger  in  die  Mutterscheide 


Contraction  zu  bringen,  eröffnet  sich  auch  augenblicklich  der 
Muttermund.  Nie  sind  wir  hier  in  unseren  Erwartungen  getäuscht 
worden,  und  die  Sache  scheint  uns,  besonders  bei  Nachgeburts» 
Storungen,  von  hoher  Wichtigkeit.  — 

i)  Am  allerschädlichsten  wirken  die  Ausdehnungsversuche,  Svenn 
man  sie  bei  sogenannten  inneren  Blutungen  anzuwen.. 
den  wagt. 

a)  J.  L.  D a u d el  o e qii  e L'Arl  des  accouchemens.  §.  8oo  seq, 
p.  35i  seq. 

3)  Man  hat  vorgeschlagea  , die  zu?  Dilatation  zu  brauchen-» 
den  Finger  mit  narcotischen  Mitteln  zu  bestreichen,  um  de-» 
rcn  Wirkung  zu  unterstützen.  So  bestand  namentlich  O s i- 
ander^  wie  allbekannt  ist,  auf  der  Opiatsalbe,  kam  jedoch 
später  von  ihr  zurück.  Das  ob  hyosciami  gehört  noch  jetzt  zu 
den  gebräuchlichsten  Mitteln.  Vertraut  man  ihm,  so  mag  man 
es  thun  : es  ist  ein  sehr  fettes  Oel , im  übrigen  aber  ein 

durchaus  unschuldiges  Mittel.  — In  neuerer  Zeit  ist  von 
C haussier  (Notizen  aus  dem  Gebiete  der  Natur  und  Heil- 
kunde etc  Bei,  XII.  No  4-^  ^md  Conquest  (London  Me^ 
dical  Repnsitory.  Val-  XIII,  March,  No.  ^S,),  die  Einreibung  des 
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führt  und  mit  denselben  den  Muttermund  tlieils  streicht, 
theils  nach  verschiedenen  Richtungen  hin  vorsichtig  und 
schonend  erweitert,  dass  man  den  Handgriff  nicht  zu  lange 
anwendet,  und  dass  man  es  sich  nur  in  wohlbereclineten 
Zwischenräumen  erlaubt,  denselben  zu  wiederholen.  Ob  man 
aber  diese  Digital- Hülfeleistung  als  Operation  der  Erweite- 
rung des  Muttermundes  bezeichnen  will,  ist  eine  andere 
Frage,  die  wir  ohne  allen  Umschweif  verneinend  beantwor- 
ten mögten.  Will  man  uns  aber  hierin  nicht  beistimmen, 
so  wäre  der  eben  bezeichnete  Fall  also  der  einzige,  in 
welchem,  unseren  bestimmtesten  Ansichten  gemäss,  die  Deh- 
n u n g des  Muttermundes  als  ein  hülfe  reich  es  Mittel 
zulässig  wäre.  — In  allen  anderen  Fällen  aber , und  na- 
mentlich in  einem  jeden  Falle,  wo  es  darauf  ankommt,  ei- 
nen wenig  oder  gar  nicht  erweiterten  Muttermund  entwe- 
der ganz  oder  beinahe  ganz  zum  Verstreichen  zu  bringen, 
halten  wir  die  Operation  für  eine  eben  so  schädliche, 
wie  unvernünftige,  und  glauben  demnach,  dass 

4.  die  Operation, 
so  wie  wir  deren  Beschreibung  in  unseren  Handbüchern  vor- 
finden, als  ein  durchaus  unzeitgemässes,  und  völlig  entbehr- 
liches Verfahren  anzusehen  ist,  und  dass  es  als  ein  wahrer 
Fortschritt  in  unserer  Kunst  zu  betrcichten  seyn  würde,  wenn 
wir  dieselbe  vollständigst  aufgeben  wollten  ^). 

Der  Ausführlichkeit  wegen  jedoch,  und  blos  als  histori- 
sche Notiz,  stehe  hier  dennoch  eine  kurze  Beschreibung  der 
Operation,  wie  sie  von  denjenigen  3),  welche  ihre  Anwen- 
dung für  eine  erlaubte  halten,  ausgeübt  wird. 


Beliadonnaextractes  in  den  verengten  Muttermund  ange- 
rathen  worden.  Man  hüte  sich  jedoch  sehr  dafür:  es  öffnet 
zwar  den  Muttermund , gestattet  ihm  aber  auch  nicht  ^ sich 
wieder  zusammen  zu  ziehen  und  verursacht  furchtbare  Blu- 
tungen. — 

s)  Entschieden  gegen  die  Operation  äussert  sich  auch  die  Lacha- 
pelle  in  ihrer  Pratique  des  Accouchemens.  T.  111.  p.  36n.368. 
Vergl.  Wigand  , J.  H.  Von  den  Ursachen  und  der  Behänd- 
Jung  der  Nacligeburtszögeiungen.  Hamburg,  iöo3-  8. 
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Man  bringt  die  Frau  auf  das  Querlager  und  operirt  mit 
der  linken  als  der  kleineren  Hand.  Wohl  eingeölt  wird  sie 
ganz  nach  denselben  Regeln  eingeführt,  deren  genauere  An- 
gabe bei  der  Operation  der  geburtshülflichen  Wendung  nach- 
zusehen ist.  Der  Geburtshelfer  mache  es  sich  von  nun  an 
zur  Regel , die  Hand  so  ruhig  als  möglich  in  der  Mutter- 
scheide zu  halten,  und  blos  mit  den  Fingern,  und  insbeson- 
dere mit  den  letzten  Phalangen  derselben  in  passenden  Zwi- 
schenräumen und  ohne  den  gewonnenen  Boden  zu  verlassen, 
zu  operiren.  Zuerst  wird  die  Spitze  des  Zeigefingers  in  den 
eben  eröffncten  Muttermund  gebracht  und  mit  demselben 
nach  allen  Richtungen  hin  vorsichtige  Dehnungen  gemacht. 
Sobald  dieselben  helfen  und  der  Muttermund  etwas  weiter 
wird,  schielet  man  behutsam  den  Mittelfinger  nach  und  sucht 
durch  ein  gemessenes,  nach  allen  Seiten  gehendes  Eröffnen 
dieser  beiden  Finger  das  Orficium  immer  mehr  und  mehr  zu 
erschliessen.  Gelingt  dies,  so  schiebt  man  nun  den  Dau- 
men nach , und  dieser  wird  in  Vereinigung  mit  den  beiden 
anderen  Fingern  mit  dem  entschiedensten  Vortheile  ge- 
braucht werden  können  und  am  ergiebigsten  wirken.  Nach 
und  nach  Vv  erden  noch  der  Goldfinger  und  der  kleine  Fin- 
ger eingeführt,  und  durch  gleichmässige  Bewegungen  aller 
Finger  die  Operation  zu  Ende  zu  führen  gestrebt. 

Will  man  sich  eines  Instrumentes  bedienen,  so  wählt 
man  dazu  O s i a n d e r’s  Dilatatorium,  in  seiner  Originalform 
oder  nach  der  Modification  von  Garns  (vergl.  p.  239.  Note). 
Dem  Instrumente,  welches  wohl  erwärmt  und  eingeölt  seyn 
muss,  dienen  zwei  oderhöchstens  vier  eingeölte  Finger  der  lin- 
ken Hand  als  Leiter  und  auch  zugleich  als  Wächter , da- 
mit das  Instrument  nicht  zu  weit  in  die  Uterinhöhle  gleite. 
Das  Dilatatorium  würd  mit  der  rechten  Hand  vorsichtig 
und  geschlossen  eingeführt,  einen  Zoll  weit  in  den  Mutter- 
mund gebracht , behutsam  und  allmählig  mehr  und  mehr 


seq.  Ausserdem  die  Beschreibung  ia  den  Handbüchern  von 
Jörg,  Carus  und  anderen.  Eine  der  breitesten  und  lang- 
weiligsten. steht  bei  Hussian,  Haudbueb  der  Geburtshülf®-. 
Th.  111.  p.  i8  scef 
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eröffnet,  und  dabei  im  halben  Kreise  nach  und  nach  rotirt, 
damit  die  Arme  desselben  nicht  auf  einen  Punkt,  son-, 
dem  auf  die  ganze  Peripherie  des  Muttermundes  einwir- 
ken  können,  — ■ 


Abtheilung  2. 


Von  der  blutigen  Eröffnung  des  Muttermundes. 

Literatur. 

Ausser  den  zahlreichen  Fallen , wo  bei  verwachsenem 
Muttermunde  die  Operation  der  blutigen  Eröffnung  des- 
sel])en  beschrieben  ist,  und  deren  wichtigste  wir  noch  erwäh- 
nen werden,  siehe: 

Chelius,  M.  J.  Handbuch  der  Chirurgie  etc.  Bd.  IL 
Abth.  1.  p.  99  seq. 

Dictionnaire  des  Sciences  medicales  etc^  Article:  Hy stero- 
to  m ie, 

Fl ainant y De  V Operation  Cesarienne  etc.  Paris,  i8 r i . 4* 
II  e y m a n n , Dr.  Die  Entbindung  lebloser  Schwangeren, 
mit  Beziehung  auf  die  Lex  Regia,  Goblenz,  1832.  8. 

p.  37  seq. 

N oi  s t en , Matth.  De  perfecta  uteri  gravidi  atresia  ejus-^ 
qiie  Operationen  Diss.inaug.  med.  obst,  Bonnae , i83i,  8, 
Oslander,  Fr.  B.  Handbuch  der  Entbindungskunst  etc, 
Bd.  II.  Abth.  2.  p.  139  seq.  Bd,  III.  Aufl.  2.  p.  36  seq, 
Richter,  A.  G.  Anfangsgründe  der  Wundarzneykunde- 
Aufl.  2.  Bd.  VI.  p.  376  seq. 

Zu  vergleichen  sind  nocli  ferner  die  Schriften  über 
Weiberkrankheiten,  z.  B.  von  Siebold,  Jörg  und  anderen. 

1.  Geschichtliche  Notizen,  — Von  der  Wir- 
kung der  Operation. 

lieber  das  eigentliche  Alter  der  Operation  lässt  sich 
mit  Bestimmtheit  fast  gar  nichts  sagen , doch  \ann  man 
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wohl  nicht  mit  Unrecht  annehmen , dass  dasselbe  ein  sehr 
bedeutendes  seyn  müsse,  da  das  Uebel,  welches  die  Anwen- 
dung der  Operation  am  strengsten  indicirt,  nehmlicli  die 
Verwachsung  des  Muttermundes,  sehr  wahrschein- 
lich schon  dem  Hippocrates  nicht  unbekannt  war , der 
an  verschiedenen  Stellen  von  einem  Os  uterinumconnivens« 
und  yycoiicliisuma  spricht.  Noch  weniger  lässt  sich  mit  Gewiss- 
heit sagen,  wer  zuerst  die  blutige  Erweiterung  in  gehurts- 
li  ü 1 fl  i c ii  e n Fällen  versuchte : vermuthlich  geschähe  s auch 
schon  früh  und  vielleicht  selbst,  wie  auch  noch  jetzt,  zu 
häufig , denn  an  frühzeitigen  Beobachtungen  fehlt  es  nicht. 
Wir  erinnern  nicht  an  die  unsicheren  Beobaclitungen  von  A e- 
tiusvonAmida,  Albuc  as  e m etc. welche  Aerzte  sogar 
eigene  Instrumente  zur  Eröffnung  der  verschlossenen  Gebär- 
mutter angegeben  haben,  sondern  nur  an  die  von  Aman  d *), 
Ruysch^),  Morgagni  3)  beobachteten  Fälle,  denen 
sich  gegen,  das  Ende  des  vorigen  Jahrhunderts,  noch  dieje- 
nigen von  Lauverjat^),  Gautier  ^),  van  Mnn s t e r 
und  anderen  anreihten , durch  welche  die  Operation  nicht 
nur  in  Aufnahme  kam,  sondern  beliebt  wurde  und  sich  so 
grosses  Vertrauen  erwarb,  dass  man  sogar  in  solchen  Fällen 
es  wa2[te  sie  vorzunehmen,  wo  eine  krankhafte  B e s c h a f- 
fenheit  des  Muttermundes,  als:  bedeutende  Rigidität, 

callöse  Beschaffenheit,  Scirrhus,  Krebs  desselben  etc.  dessen 
Eröffnung  bei  demGeburtsgeschäftc  liinderten.  Die  Beobach- 
tungen von  S y m s o n 7)  j L a m b r o n , D u b o s c ^) , 


1)  Eh  Nouvelles  observations  sur  la  Pratique  des  Accouchcmens^ 
etc.  p.  65. 

а)  Ej.  l'hesaur.  anat.  VI,  No.  85. 

3)  Ej.  De  sedibus  et  causis  morbor.  XLVi,  14—  '8. 

4)  Ej,  Noiivelle  Methode  de  pratiquer  1’ Operation  cesarieuue 
etc.  Paris,  1788.  8.  An  mehreren  Stellen. 

5)  Journal  de  Medccine  par  Corvisart,  etc.  An.  Xll.  Vendcmiaire-. 
(Äbgcdr.  im  Dict.  des  Sc.  med.  Art.  Hysterotomie  p.  :*95.) 

б)  V.  Siebold's  Lucina.  Bd.  VI.  Stück  3.  p.  ^00  seq. 

In:  Essais  d’Edimbourg.  T.  111.  p.  879  seq. 

8)  und  9)  Dict  des  Sc  med.  i c.  p.  297. 
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M o s c a t i *} , B o n g i o V a n n i 2)  , L a c li  a p c 1 1 e ^) , Fi- 
scher^), Stein  d.  J.  5)  und  viele  anderen  liefern  dazu 
die  Belege,  und  die  erlebten  Erfolge  sind  keinesweges  von 
der  Art,  von  ferneren  Versuelien  abzusclirecken.  Erho- 
ben sich  auch  manche  Stimmen  gegen  diese  Handlungs- 
weise, und  meinte  man  auch , dass , wenn  das  Mittel  in  den 
gegebenen  Fallen  von  abnormer  Beschaffenheit  des  Mutter- 
mundes keinen  Schaden  gestiftet  habe,  dies  noch  kein  Be- 
weis sey,  dass  man  nicht  durch  eine  länger  fortgesetzte  An- 
wendung erweichender  Mittel  und  durch  ein  beharrlicheres 
Warten, vielleicht  ganz  dasselbe  auf  eine  viel  schonendereWeise 
erreicht  haben  würde : so  gab  man  doch  einstimmig  zu,  dass, 
wenn  es  wirklich  beim  Geburtsgeschäfte  eine  ganz  vollkom- 
mene oder  beinahe  vollkommene  Verscliliessung  des  Os  iiteri 
gäbe,  dessen  blutige  Erweiterung  das  einzige  Mittel  dagegen 
liefere,  und  die  unter  solchen  Verhältnissen  unternommenen 
Operationen  von  Lobstein  , Winzmann  , Grim- 
me B),  Berger  9]^  Rainer  *0) , Rummel  *’),  Meiss- 
ner Kilian  und  anderen,  liefern  auf  eine  höchst 
genügende  Weise  die  Bestätigung  dieser  Lehre.  — 

Berücksichtigen  wir  die  Wirkung  dieser  Operation,  so 
sehen  wnr,  dass  die  gewonnenen  Resultate  ganz  mit  dem 

1)  In  Om  od  ei ’s  Aimali  universali  de  Medicina  etc.  SetLem- 
bre  , 1819.  Vol.  XL  — Brosche  und  Garns  Zeilsclirft  für 
Natur  und  Heilkunde,  sSiq.  Bd.  I.  p.  332. 

2)  Ibid.  Ottobre,  1820.  Vol.  XVi. 

3)  Ej.  Pratique  des  Accouebemens  etc.  T.  III.  Dixienie  Memoire. 

4)  Hufei  and’ s Journal.  Novbr.,  1820. 

5)  Ej.  Die  Lehr-Anstalt  der  Geburtshülfe  zu  Bonn  etc.  p.  i63  seq. 

6)  Ej  Compte  sanitaire  de  la  Salle  des  Accouebees  etc.  p.  29  scq. 

7)  V.  S i eb  o l d’ s Journal , Bd.  II.  Stück  3.  p.  409  seq. 

8)  Horn’s  Archiv  etc.  1816.  2.  Heft.  p.  556  seq. 

9)  Berger,  F.G.  Diss.  inaug.  Ad  Theoriam  de  foetus  gencra- 
tione  analecta.  Praemissa  est  rarioris  enibryulciae  Casus  bre- 
vis  historia.  Lipsiae,  1818.  4- 

^ io)  Salzburger  med  ebir.  Zeitung.  t.S^i.  Bd.  11.  p.  3g8  seq. 

81)  V.  Siebold’s  Journal  etc.  Bd.  VI.  Stück  i.  p.  106  seq. 

12)  Ibid.  Bd,  IV.  Stück  2.  p.  385  seq.' 

13) Noisten,  Matth.  De  perfecta  uteri  gravidi  atresia  eju*- 
que  operatione  etc.  Bonnae^,  »83i,  8- 
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im  Wlderspruehe  stehen , was  eine  theoretische  Ahurthei- 
lung  über  den  Gegenstand  an  die  Hand  gieht.  Dieser 
nach  sollte  man  meinen,  der  auf  angebrachte  Reize  so  leiclit 
erregbare  und  schmerzhafte  Uterus,  besonders  aber  das  vor 
allem  bei  seiner  normalen  Eröffnung  so  vielen  Schmerz  ver- 
ursachende Orificium  uterinum^  müsste  bei  einer  Verlet- 
zung mit  schneidenden  Instrumenten  ausserordentlich  hef- 
tig reagiren  und  zu  den  bedeutendsten  consecutiven  Ent- 
Zündungen  und  dergl.  Veranlassung  geben,  besonders  da 
den  frisch  verwundeten  Theilen  noch  zugemuthet  wird,  den 
ganzen  Kindeskörper,  unter  bedeutender  Anstrengung  durch 
sich  hindurchgehen  zu  lassen.  Von  allem  dem  aber  er- 
folgt so  gut  wie  gar  nichts,  wenn  das  Gebärorgan  nur 
einigerm-assen  in  leidlich  gesundem  Zustande  sich  befindet, 
ja  es  fehlt  selbst  nicht  an  Beobachtungen,  wo  der  im  höch- 
sten Grade  krankhafte  Muttermund  ohne  die  mindeste  Stei- 
gerung seines  Krankheitszustandes  die  Operation  vertragen 
bat.  Wir  verweisen  hier  auf  die  besonders  lehrreichen 
Fälle  von  Lambron,  Dubosc,  der  Lach a pelle  *)  und 
vielen  anderenj  und  um  zu  beweisen,  dass  selbst  nach  den 
grössten  Misshandlungen  eines  sonst  gesunden  Uterus  die 
blutige  Dilatation  des  Os  uteri  ohne  allen  Nachtheil  für  die 

o 

Mutter  verrichtet  werden  kann , rufen  wir  unseren  Lesern 
den  merkwürdigen  Fall  von  Winz  mann  ins  Gedächt- 
niss.  Beweist  sich  nun  aber  die  Operation  unter  den  miss- 
lichsten Umständen  so  wenig  feindlich,  um  wie  viel  grösser 
dürfen  nicht  unsere  gerechtesten  Erwartungen  in  denje- 
nigen Fällen  seyn,  wo  der  Zustand  des  Muttermundes  früh 
genug  gewürdiget  und  die  Notliwendigkeit  der  Operation 
bei  Zeiten  eingesehen  worden  ist?  So  wie  hier  die  Ope- 
ration an  und  für  sich  auch  nicht  den  mindesten  Schmerz 
verursacht  ^),  so  sind  auch  die  sccundären  Wirkungen  der- 
selben keine  anderen,  als  vollkommen  erwünschte.  Eine 
Vergleichung  sämmtlicher  von  uns  zusammengestellter  Fälle 
kann  hier  am  leichtesten  Aufschluss  geben*  Hey  mann 


i)  l.  c.  T.  111.  p.  377. 

3)  Die  beinahe  völlige  Unschinerzhaftiglveit  clci-  Subitanz  des 
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bat  etwas  Aehnlichcs  schon  versucht  und  die  Uchcrzeu- 
gung  gewonnen,  dass  die,  nach  den  Regeln  der  Kunst  aus- 
geübte,  Operation  zu  den  mildesten  gehört,  welcher  Ansicht 
wir  auf  das  entschiedenste  heitreten.  Die  verhältnissmässig 
ungemein  wenigen  Fälle  von  erfolgtem  Tode  der  Mutter 
nach  Verrichtung  der  Operation,  wohin  die  ßeohachtungen 
von  Symson,  Mathieu,  Meissner  gehören , könn- 
ten, selbst  von  den  entschiedensten  Widersachern  der  Ope- 
ration , nicht  ihrem  Eingriffe,  sondern  lediglich  der  allge- 
meinen Krankheit  zugeschriehen  werden.  — Als  völlig  un- 
gegründet müssen  wir  auch,  nach  allen  Erfahrungen,  die 
vorliegen,  die  Furcht  mancher  Geburtshelfer  halten,  als 
könnten  die  angelegten  Schnitte  im  Muttermunde  beim 
Durchgänge  des  Kindes , in  ungemessener  Weise  weiter 
fortreissen  und  sich  weit  in  die  Gebärmutter  hinein  fortcr- 
strecken.  Selbst  in  denjenigen  Fällen,  wo  man  unmit- 
telbar nach  der  Operation  es  versuchte,  mit  einem  Dil a- 
tatorio  gewaltsamer  Weise  den  verwundeten  Muttermund 
zu  erweitern  (Fischer),  oder  w^o  man  gezwungen  war, 
den  stark  entwickelten  Kindeskopf  mit  der  Zange  zu  ho- 
len (Berger,  Rummel,  Kilian  und  andere)  fand 
kein  Weitereinreissen  der  Schnitte  statt. 

Nicht  ohne  eine  gewisse  Scheu  wagten  wir  es,  diese 
durchaus  günstigen  Erfolge  von  dem,  selbst  unter  den  miss- 
lichsten Verhältnissen , unternommenen  blutigen  Eröffnen 
des  Muttermundes  mitzutheilen,  besorgend  , es  könne  leicht 
mit  dem  leichten  Mittel  Unfug  getrieben  werden.  Allein 
die  Wahrheit  steht  uns  höher  als  jede  Furcht,  und  gefor- 
dert kann  es  nicht  werden , dass , um  den  Missbrauch  zu 
verhüten,  einer  Operation  Tugend  unter  abschreckenden 
Farben  verborgen  werde.  Sollte  dieser  Grundsatz  gelten. 


Uterus  bei  Einschnitten  in  sein  unteres  Segment  und  seinen 
Körper  (nicht  aber  in.  seinen  Grund)  ist  wahrhaft  merkwür- 
dig. In  drei  Fällen  haben  wir  selbst  sie  eben  so  vollständig 
bestätiget  gefunden,  wie  Velten  bei  dem  Kaiserschmtte, 
den  er  in  v.  Waith  er 's  Journal  erzählt, 
i)  1.  c.  p.  4i  seq. 
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wo  fände  man  Schrecken  genug,  um  damit  die  Venäsection 
zu  umkleiden? — Versuchen  aber  wollen  wir  es,  nach 
ten  vor  Fehlgriffen  zn  schützen,  und  finden  das  wirksamste 
Mittel  in  einer  gewissenhaften  W^ahl  der  Indicationen. 

2.  Von  den  Indieationen. 

Nur  in  geringer  Anzahl  vorhanden  sind  die  Fälle,  wel- 
che die  Operation  anzeigen  und  nur  äusserst  selten  bietet 
sich  Gelegenheit  dar,  dieselben  zu  beobachten.  Die  meisten 
davon  sind  von  solcher  Beschaffenheit,  dass  ihre  wahre 
Beurtheilung  nur  dem  Geburtshelfer  möglich  ist , welcher 
zu  gleicher  Zeit  Arzt  ist,  und  der  die  vorauszuschickenden 
Mittel  theils  genau  kennt,  theils  aber  auch  die  Zeit  zu  er- 
messen versteht,  innerhalb  welcher  man  auf  ihre  Wirkung 
hoffen  darf.  — Indicationen  sind ; 

1)  Der  plötzlich  eingetreteneTod  einer  im  An- 
fang des  Geburtsgeschäftes  begriffenen  Mutter,  deren  Becken 
normal,  und  deren  Leibesfrucht , so  weit  es  sich  beurthei- 
len  lässt,  von  gewöhnlicher  Entwickelung  und  lebend  ist. — 
Dasselbe  gilt  von  Scheintod  ten  Gebärenden. 

2)  Vollkommene  oder  unvollkommene  Ver- 
wachsung des  Muttermundes.  Letztere  nennt  man  eine 
solche  Verwachsung,  wobei  der  Muttermund  von  so  un- 
scheinbarer Grösse  ist , ‘dass  er  höchstens  das  ETinführen 
einer  Sonde  oder  dgl.  gestattet , von  welchem  Fehler  wir 
zahlreiche  und  schöne  Beispiele  aiifgeführt  haben,  wie  z.  B, 
die  Beobachtungen  von  A m a n d,  R u y s c h und  S y rn  s o n, 
besonders  aber  die  von  der  La  cha  pelle  *)  und  von 
Willert^)  verzeichneten. — Hierher  gehören  auch  noch 
die  sogenannten  filamentösen  V er  Schliessungen 
des  OS  uteT'i , wobei  fadenförmige,  über  den  Muttermund 
gespannte,  mehr  oder  weniger  breite  Häute  dessen  Verstrei- 
chen verhindern  3)^  wovon  schon  H i p p o c r a t e s 3),  B e- 

1)  1.  c.  T.  III.  p.  3oi. 

a)  Gemeins.  Zeitschrift  für  Geburtskunde  etc.  Bd.  VI.  Hft.  3 
p.  216  seq. 

3)  De  bis  quae  uterum  nongcrunt.  Edit.  K ii  li  n.  T.  111.  p.  1.  2.  und 
an  anderen  Stellen.  — Vergl.  auch  Heidelb.  kliu.  Aunal.  1827. 
Bd  III.  p.  492  (Naegelc). 
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n e V o 1 i und  andere  sprechen , einen  der  schönsten  Fälle 
aber  W e i s s in  seiner  später  anzugehenden  Diss.  liefert, — 

3)  So  beträchtliche  Unnachgiehigkeit  und  Rigi- 
dität eines  collösen,  scirrhösen  oder  sonst  übel  beschaffenen 
Muttermundes,  dass  alle  Anstrengungen  einer  während 
hinlänglich  langer  Zeit  einwirkenden  Geburtskraft  erfolglos 
bleiben,  und  dass  dessen  Erweiterung  oder  Erweichung 
durch  dynamisch  wirkende  Mittel  nicht  mehr  zu  erzielen 
ist.  — Endlich  noch 

4)  Krampfhafte  Umschnürung  eines  edlen 
Kindestheiles  oder  eines  Rindestlieiles  überhaupt,  be- 
sonders wenn  neben  demselben  die  Nabelschnur  vorgefallen 
und  gleichfalls  zusammengeschnürt  seyn  sollte.  • 

Die  Beurtheilung  der  in  der  ersten  und  letzten  Indication 
hezeichneten  Zustände  ist  zwar  die  leichteste,  die  Zulässigkeit 
der  Operation  dabei  aber  eine  bei  weitem  nicht  allgemein  zuge- 
standene. So  gilt  es  namentlich  als  Gesetz,  von  dem  man  sich, 
nur  durch  Furcht  bewogen,  eine  Ausnahme  erlaubt,  nehmlich 
die  gestorbene  Kreissende,  wenn  der  Muttermund  nicht  ganz 
oder  beinahe  verstrichen  ist,  durch  den  Kaiserschnitt  zu  ent- 
binden. Wir  rathen  dagegen  dringend,  von  dem  blutigen  Ge- 
setzevöllig abzugehen  und  empfehlen  dafür  das  weite  Einschnei- 
den des  Muttermundes  als  ein  Mittel,  durch  welches  man  (vergl. 
p.  246.)  in  wenigen  Secunden  hinlänglichen  Raum  schafft,  um 
die  Frucht  schnell  zu  extrahiren,  und  wir  erheben  dieses  neue 
Verfahren  um  so  angelegentlicher,  da,  wenn  noch  Rettung  für 
das  Kind  und  gleichzeitige  Schonung  des  mütterlichen  Kör- 
pers denkbar  ist,  beides  nur  durch  die  sclmellste  Hülfe  und 
nur  auf  diesem  Wege  vollständig  zu  erlangen  möglich  seyn 
kann.  Wartet  man  halbe  oder  ganze  Stunden , so  ist  das 
Kind  jedesmal  verloren,  wie  solches  d’Oiitrepont  und 
R i e c k e , deren  Beobachtungen  wir  heim  Kaiserschnitte 
kennen  lernen  werden,  hinlänglich  dargetlian  haben.  So 
schnell  aber  nach  eingetretenem  Tode , wie  der  Kaiser- 
schnitt gemacht  werden  muss  , soll  er  irgend  Aussicht  auf 
Rettung  des  Kindes  gewähren,  ist  Niemand  im  Stande,  den 
Tod  der  Mutter  zu  constatiren ; wie  leicht  wäre  es  aber 
möglich,  dass  die  Frau  nur  scheintodt  wäre  imdwiefürch- 
Ki  1 i a n’  5 Handbucli  I.  | 7 
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terlich,  wenn  sie  wäLrend  der  Operation  zu  sich  käme  und 
sich  nun  dem  sicheren  Tode  entgegen  führen  sähe!  Hätte 
man  aber  auch  bei  einer  Scheintodten  die  blutige  Er- 
weiterung des  Muttermundes  gemacht,  so  würde  diese  Ope- 
ration ohne  jede  Störung  für  ihren  Zustand  geblieben  seyn 
und  keine  Schuld  den  Geburtslielfer  drücken.  — 

Eben  so  ist  es  mit  den,  vom  os  uteri  ausgehenden, 
krampfhaften  Umschnürung  vorgefallener  Theile,  neben 
welclien  die  Nabelschnur  liegt  und  wobei  die  Geburtshel- 
fer blos  die  einfaclie  Dilatation  des  Muttermundes  empfeh- 
len. "Wir  geben  zu,  dass  in  einem  solchen  Falle  das  Rind 
gewöhnlich  verloren  ist,  die  Möglichkeit  einer  Rettung  des- 
selben lässt  sich  aber  wahrlich  nicht  in  Abrede  stellen,  be- 
sonders wenn  man  in  den  Augenblicken  zugegen  wäre  , wo 
die  krampfhafte  Umschnürung  geschieht  und  es  gelänge, 
sie  augenblicklich  wieder  zu  heben,  denn  nur  plötz- 
liche Hülfe  kann  R.ettung  hier  gewähren.  Auf  welch’  eipem 
anderen  Wege  ist  sie  aber  in  dem  Grade  schnell  und 
unschädlich  möglich,  als  auf  dem  Wege  der  b 1 u t i- 
g e n Erweiterung  des  Muttermundes,  welche,  wie  es  später 
gezeigt  werden  soll,  gerade  in  solchen  Fällen,  in  ihrer  ge- 
lindesten Form  schon  ausreicht.  — * Ganz  dasselbe  Lob 
müssen  wir  dem  Mittel  noch  da  erthellem,  wo  man  findet, 
dass  das  krampfhaft  geschlossene  Orificium  den  Hals  des 
Rindes  oder  seinen  Unterleib  umschnürt.  Freilich  würden 
wir,  wenn  nur  irgend  die  Umstände  darnach  wären,  hier 
immer  erst  eine  starke  Venäsectioii  und  eine  grosse  Gabe 
Opium  vorausschicken  und  deren  schnelle  Wirkung  hoffen, 
doch  würden  wir  zu  gleicher  Zeit  uns  auch  das  erforder- 
liche Instrument  bereit  legen  lassen,  um,'  so  w ie  obige  Mit- 
tel nicht  gleich  helfen,  das  hochbedrohte  Leben  des  Rin- 
des durch  ein  Verfahren  zu  retten , welches  so  leicht  in 
seinen  Folgen  für  die  Mutter  ist.  — 

Ohne  Vergleich  schwieriger  aber  als  die  Beurthellung 
der  beiden  eben  berührten  Indicationen , ist  die  richtige 
und  zeitgemässe  E r k e n n t n i s s der  Fälle,  welche  die  zweite 
und  dritte  Indication  bilden.  Indem  deren Bestandtheile  con- 
troverse  sind;  dagegen  aber  erfreut  sich  das  anziiwendende 
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Mitte^  bei  vollkommen  erkanntem  Uebel,  eines  fast  allge- 
meinen Beifalles. — So  ist  es  gleich  zuerst  die  vollkom- 
mene Vcrscbliessung  des  Muttermundes  bei  völlig  normalem 
Baue  des  unteren  Uterinsegmentes,  die  manchen  Widerspruck, 
jedoch  mit  dem  höchsten  Unrechte  , gefunden  hat  *),  denn 
dass  Falle  der  Art  Vorkommen,  kann  nach  den  vorliegenden 
Beobachtungen,  unter  welchen  wir  die  unsrige,  von  meh- 
rern  bewährten  Männern  bestätigte  2)  ^ besonders  auszeich- 
nen, gar  nicht  bestritten  werden.  Freilich  scy  liier  der 
Geburtshelfer  sehr  auf  seiner  Hut  und  sey  misstrauisch  ge- 
gen sich  selbst,  denn  die  Diagnose  wjrd  wahrlich  niclit 
leicht  gewonnen.  Man  denke  stets  daran,  dass  der  Mutter- 
mund durch  zähen  Schleim  u.  dgl.  so  überaus  fest  ver- 
schlossen seyn  kann,  dass  er  ganz  das  Ansehen  gewinnt,  als 
sey  er  verwachsen , und  dass  hier  dennoch , nach  langem 
Kampfe,  die  Natur  schnell  und  wunderbar  hilft,  wie  solche 
Geburten  bereits  Portal  3)  sah,  und  die  Lachapelle^) 
und  andere  vielfach  in  ihrer  Erfahrung  bestätigt  fanden.  Man 
sey  aber  auch  nicht  kindisch  - misstrauisch  gegen  sich  und 
scheue  sich  vor  dem  Handeln  nicht,  wenn  man,  bei  einer  gründ- 
lichen Bildung,  redlich  nach  Erkenntniss  gestrebt  und  das  sei- 
nige  gethan  hat.  — Ebenso  wie  diesen  Zustand  des  Mutter- 
mundes, haben  einige  blinde  Anbeter  der  Naturhülfe,  welche 
glauben,  kein  Hinderniss  sey  ihr  zu  schwer,  und  in  Allem  könne 
sie  sich  selbst  genügen  — welcher  Glaube  wenigstens  ein  selir 
bequemer  ist — es  geradezu  geläiignet,  dass  bei  einem  callösen, 
verhärteten , scirrhösen  etc.  Muttermund , die  blutige  Er- 
weiterung desselben  während  des  Geburtsgeschäftes  jemals 
nothwendig  seyn  könnte.  Sie  sprechen  ihre  Behauptungen 
um  so  dreister  aus,  je  gewisser  es  ist,  dass  wirklich  in  den  bei 
weitem  meisten  Fällen  die  Natur  hilft  und  zuweilen  wie  durch 


1)  Zu  denen,  die  die  Sache  blos  deshalb  bezweifeln,  weil  sie  die- 
selbe nicht  gesehen  haben,  gehört  unter  anderen  Stein  d.J, 
(Lehre  der  Geburtshülfe  etc.  Th.  I.  p,  207.  §.  a65.  And.  3.) 

2)  N o i s t e n 1.  c. 

3)  Ej,  La  Pratique  des  accoucheraens  etc.  p.  3o5. 

4)  1.  c.  T.  III.  p,  377  seq. 


260  Von  der  blutigen  Eröffnung  des  Muttermundes. 

einen  Zauber,  dem  Scheine  nach,  unühersteigliclie  Hinder- 
nisse beseitigt.  Wir  sind  seit  Levret')  nicht  eben  arm 
an  den  belehrendsten  und  beruhigendsten  Erfahrungen  , wir 
dürfen  auf  sie  fussen  und  müssen  uns  nur  das  zur  Regel 
machen  , nie  früher  an  die  Operation  zu  denken,  als  bis 
der  Vorrath  von  vernünftiger  Geduld  und  von  hülfereichen 
Mitteln  erschöpft  ist.  Bios  im  Falle  der  höchsten 
Noth  darf  man  die  Hoffnung  auf  den  Beistand  der  Natur- 
kräfte aufgeben;  doch  sey  man  eben  so  wenig  hier,  wie  in 
den  obgedachten  Verhältnissen  von  Atresie,  gegen  die 
Stimme  klarer  Einsicht  taub  und  denke  daran,  dass  sich 
das  hartnäckige  Verschmähen  der  Kunsthülfe  auf  die  här- 
^ teste  Weise  _ rächen  kann.  Tödliche  Erschöpfung  der 
Kräfte,  zum  Brand  führende  Entzündung  sind  die  milderen 
Formen  der  Uebel,  die  im  Gefolge  des  Eigensinnes  sich  be- 
finden , und  wenn  die  Strafe  die  strengste  seyn  soll,  so  se- 
hen wir , dass  der  Uterus  dessen  verhärtetes  nnd  degene- 
rirtes  Orificium  bei  kräftigstem  Wehendrange  nicht  nach- 
glebt,  plötzlich  in  seiner  Substanz  berstet  und  zum  qualvollsten 
Tode  führt,  wovon  uns  unter  Anderen  d^Outrepont  in 
seinen  Abhandlungen  und  Beiträgen  Bd.  I.  p.  276  seq.,  und 
besonders  S t e i n d.  J.  einen  schönen  Fall  liefert ; auch  hat 
uns  Weiss  einen  ausgezeichneten  Fall  von  Ruptura  uteri 
bei  membranöser  Verschliessung  des  gesunden  Muttermun- 
des aufbewahrt,  welehe  lehrreiche  Thatsachen  als  war- 
nende Belege  uns  dienen  und  uns  überzeugen  mögen, 
dass  die  aufgestellten  Indicationen  in  der  Erfahrung  begrün- 
det und  alles  Vertrauens  würdig  sind.  — 

3.  Von  der  Operation. 

Höchst  einfach  ist  das  operative  Verfahren  — höchst 
einfaeh  sind  die  Mittel,  welche  zum  Ziele  führen. 

Für  Blutungen,  verursacht  durch  die  Operation,  braucht 
man,  bei  gesunder  Beschaffenheit  des  unteren  üterinsegmen- 

i)  Ej.  Essai  sur  EAbus  des  Regles  gene'rales  etc.  p,  i6i  seq, 
a)  Weiss,  Jo.  Nie.  resp.  A.  G.  Tretzel,  Historia  partus 
impediti  ex  membrana  tendinea  os  uteri  internum  arctante. 
Altdorf.,  1761.  4- 
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tes  nicht  besorgt  zu  seyn  ju  seihst  beim  Scirrhiis  und  Can^ 
cer  orificii  uterini  ist  die  Furcht  dafür  eine  so  gut  wie  un- 
begründete 2).  Die  Vorsicht  aber,  für  den  unvorhergesehe- 
nen Fall,  etwas  styptisches  Pulver,  einige  Schwämme  zum 
Tamponiren,  welches  die  einzigen  hier  zulässigen  Mittel  wären, 
in  Bereitschaft  zu  halten,  könnte  nur  geloht  werden.  Das 
Wichtigste  zur  Operation  aber  bleibt  immer  ein  passen- 
des Messer  3),  und  wir  haben  dazu  eine  grosse  Menge 
theils  zweckmässiger,  theils  unzulänglicher  Vorschläge  er- 
halten. Während  einige  eine  Lanzette  oder  ein  Pharyngo- 
tom  (Richte  r),  ein  Sav  igny’sches  Fistelmesser  (Jörg) 
oder  ein  Bistouri  cache,  ein  Scalpell^  welches  bis  b ei  n ah  e zu 
seiner  Spitze  mit  Klebpflaster  etc.  umwickelt  ist,  u.  dgl.  zu  neh- 
men riethen,  bedienten  sich  andere  eigener,  zu  Operationen  in 
der  Mutterscheide  und  am  Muttermunde  erfundener  Instru- 
mente, welche  unter  dem  Namen : Hysterotom  oder  H y~ 
sterotomion  bekannt  sind,  unter  denen  vorzüglich,  C o u- 
touly’s  Uterostomatom  und  Osiander's  ^)  und 
F’  1 am  a n t’  s Hysterotome  zu  erwähnen  sind.  — Wir  glau- 
ben, dass  diese  letzteren  drei  Instrumente,  zu  dieser  Operation 
wenigstens,  ziemlich  überflüssig  sind.  Besitzt  man  sie  zu- 
fällig, so  mag  man  sich  ihrer  bedienen,  hat  man  aber  kei- 
nes zur  Hand,  so  reicht  ein  Pott’sches  Fistelmesser  mit 
langem  Stiele  oder  ein  Sauter’sches  kleineres  Messer  ganz 
vollkommen  aus.  Den  Gebrauch  der  Scheeren  aber  sollte 


1)  Nur  bei  den  von  van  Munster  und  Rummel  imtemora- 
menen  Operationen,  war  eine  längere  Blutung  vorhanden,  doch 
war  sie  nicht  so  gross,  dass  es  erforderlich  gewesen  wäre, 
thätig  gegen  sie  einzuschreiten. 

2)  Dies  beweisst  unter  anderen  der  Fall  von  Stein  d.  J. 

3)  Nur  für  solche  Fälle,  wo,  bei  einer  Retentio  mensiuin,  das  Blut 
aus  der  verschlossenen  Gebärmutter  zu  entleeren  ist,  möchte  der 
Vorschlag  R i chte  r’s,  der  dahin  geht,  mit  einem  Troicart 
cinzustechen,  ausführbar  seyn,  nie  aber  da,  wo  das  Geburts- 
geschäft durch  Atresia  orificii  uterini  gehindert  ist.  — 

4)  Journal  general  de  Medeciue  , 'i'.  ?iXXlL  i8o3.  .Juin. 

ö)  Ej.  Neue  Deiikwürdiglvcilcu  etc.  Rd.  I,  p.  269  seq. 

6)  1.  c.  — Dich  des  Sc.  ined.  Art.  Hysterot  ome  p.  291  seq 


262  Von  der  blutigen  Eröffnung  des  Multermnndcs. 


man  sich  unter  keinen  VerbViltnisscn  zur  Operation  erlauben, 
am  allerwenigsten  da  , wo  ein  krankhafter  Muttermund  zu 
erwuhtern  ist,  indem  diese  Instrumente  begreiflicher  Weise, 
viel  zu  viel  quetsclien  •).  — * Dass  ausser  einem  solchen  Mes- 
ser der  Geburtshelfer  noch  alles  zur  Vollendung  der  Geburt 
Nothwendige  in  Bereitschaft  haben  muss,  versteht  sich  ganz 
von  selbst. 

Die  Ausfülirung  der  Operation,  welche  ganz  passend 
Hysterot  omia  genannt  werden  kann,  hängt  zunächst 
von  dem  Zustande  des  Muttermundes  ab.  Auf  dem  Querlager 
muss  sie  jedenfalls  unternommen  werden.  Kommt  es  nun 
darauf  an , einen  vorhandenen  allzuengen  Muttermund  zu 
erweitern,  so  führt  man,  von  zwei  bis  vier  Fingern  der 
linken  Hand  geschützt,  das  Pott’sche  Bistouri  oder  das 
Sa  Ute  rasche  Messer  mit  der  rechten  Hand  ein  und  inci- 
dirt  den  Muttermund  an  verschiedenen  Stellen  seiner 
Peripherie,  ein  Verfahren,  welches  mit  allem  Rechte  Mo- 
se a t i (l.  c.)  sehr  in  Schutz  nimmt,  und  welches  von  Bon- 
giovanni und  vielen  anderen  mit  dem  glücklichsten  Er- 
folge versucht  wurde.  Die  Einschnitte  aber  brauchen  in  der 
Regel  gar  nicht  tief  zu  gehen : bei  eiimm  natürlich  zu  en- 
gen Aluttermunde  höchstens  drei  bis  vier  Linien  nach 
allen  Richtungen,  bei  Collositäten,  Scirrhositäten  etc.  des  Mut- 
termundes aber  durch  die  verliärteten  Stellen  hindurch,  bis  an 
eine  wStelle,  wo  die  Uterinsubstanz  wieder  nachgiebig  ist,  oder 
aber  auch  nur  so  weit,  bis  der  Platz  für  den  Durchgang  des 
Kindes  gewonnen  ist,  zu  welchen  grösseren  {ncjsionen  jedoch 
sehr  selten  und  blos  Ausnahmsweise  die Nothwendigkeit  vor- 
handen seyn  wird,  — Bei  krampfhafter  Zusammenschnürung 


i)  Die  Scheere  ist  noch  ausserdem  sehr  unbequem,  wie  dies  der 
Fall  von  Stein  d.  J.  (1.  c.)  beweist,  wo,  nachdem  sehr  un- 
schicklich und  roh,  die  El  Weiterung  des  Muttermundes  mit  den 
Fingern  versucht  worden  war,  eine  starke  Scheere  zur  Hand 
genommen  wurde  und  die  Einschnitte  in  den  Muttermund, 
wegen  dessen  grossen  Dicke,  nur  mit  vieler  Mühe  gelangen, 
üeberhaupt  wurde  die  ganze  Operatiou  sehr  unijünstig  an- 
gelegt und  übel  ausgeführt.  — 
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des  Muttermundes  releLen  immer  ganz  o b e r f l ä c li  1 1 c h e 
Schnitte  hin  und  an  ein  tieferes  Elnschneidcn  wird  nie  zu  den- 
ken seyn. — Ist  es  aber  erforderlich,  hei  gänzlich  verschlosse- 
nem Muttermunde,  an  der  Stelle,  wo  dieser  eigervtlich  seyn 
sollte,  einen  neuen  anzulegen , dann  ist  das  Verfall  reu  ein 
etwas  zusammengesetzteres.  Es  kommt  hier  zuerst  daiauf 
an,  in  welcher  Rieh  tun  g man  die  Einschnitte  in  das  un- 
tere Segment  machen  soll.  Die  Ansichten  sind  darüber 
sehr  abweichende ; einige  wollen  in  q u e r e r fb  e r g e r,, 
Grimme),  andere  in  gerader  Richtung  (R  u m m e l), 
noch  andere  in  Kreuz  form  (Richter,  Lob  stein, 
Meissner)  oder  auch  in  S t e r n f o r m (K.  i l i a n).  Unse- 
rer Ansicht  nach  sind  die  beiden  letzteren  Formen  die  bei 
weitem  besten,  und  zwar  vorzüglich  deswegen,  weil  bei  ih- 
nen, das  nach  der  Entbindung  leicht  von  neuem  erfolgende 
Verwachsen  des  Muttermundes,  am  meisten  vermieden  wird^ 
ein  Ereigniss,  welches  bei  der  einfachen  Inclsion  wenig- 
stens selir  zu  fürchten  ist.  — Die  französischen  Aerzte 
rathen  die  Operation  durch  das  speculum  'va^inac  zu  ma- 
chen, wir  dagegen  wüderrathen  dies  auf  das  bestimmteste^ 
da  da^  Gefühl  der  Fingerspitzen  bei  weitem  sicherer  uns 
bei  der  Operation  leitet  als  unsere  Augen,  deren  Gebrauch 
ohnehin  nur  die  kürzeste  Zeit  gestattet  wird,  indem,,  so  wie 
der  Einschnitt  gemacht  ist  und  Blut  hervorfliesst  mit  Be- 
stimmtheit nichts  mehr  zu  sehen  ist.  — Man  timt  dem- 
nach am  besten,  zw^ei  wohl  eingeölte  Finger  der  linken  Hand 
in  die  Vagina  zu  bringen  und  sie  am  Uterinsegmente  an 
die  Stelle  zu  fixiren  , wo  man  die  Grube  des  verwachsenen 
Muttermundes  fühlt.  Mit  der  rechten  Hand  führt  man 
nun  das  Messer  ein  und  schtieidet  hier  mit  aller  Vorsicht 
und  ohne  das  Rind  zu  verletzen,  in  die  Uterinsuhstanz.  Der 
Schnitt  sey  so  gross,  dass  eine  Fingerspitze  elng(?bracht  w^er- 
den  kann  und  so  wie  dieses  möglich  ist,  leitet  man  den 
Zeigefinger  der  linken  Hand  in  die  Oelfnung  und  dilatirt 
nun,  den  Zeigefinger  immer  voraus  leitend,  nach  allen  Sei- 
ten hin.  Haben  die  Incisionen  , vorausgesetzt,  dass 
noch  G e b u r t s t h ä t i g k e i t d a ist,  nach  jeder  Rich- 
tung einen  slarkcu  Zoll  Lauge , so  ist  genug  geschehen  2. 
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das  Uebrlge  tbiit  mit  Leichtigkeit  die  Natur  *).  Dass  die 
Natur  noch  mehr  thiin  könne  und  dass  sie  ein  ganz  klei- 
nes Schnittchen  oder  eine  winzige  Oeffnung  bis  zur  vollen 
Grösse  des  Muttermundes  gegen  Ende  der  zweiten  Geburts- 
periode erweitern  könne,  unterliegt  keinem  Zweifel:  die 
Fälle  von  Rummel  und  Willert  beweisen  es  sehr  tref- 
fend, allein  wir  können  es  nicht  für  gut  finden,  einem  Ge- 
bärorgane, welches  sich  eine  geraume  Zeit  hindurch  schon 
fruchtlos  angestrengt  hat,  — denn  die  Nothwendigkeit  der 
Operation  wird  gewöhnlich  erst  sehr  spät  eingesehen  — 
nun,  nachdem  es  verwundet  worden,  noch  die  Beseitigung 
eines  so  grossen  und  wesentlichen  Theiles  des  Geburtsge- 
schäftes zuzumuthen.  Wie  leicht  könnte  es  nicht  erfor- 
derlich werden  , noch  eine  zweite  Dilatation  vornehmen 
zu  müssen,  und  wäre  dies  auch  nicht,  so  ist  es  dennoch 
nicht  einzusehen,  warum  man  einem  Uterus,  dessen  Kraft- 
äusserungen so  bedeutende  und  anstrengende  waren,  sein 
Geschäft  nicht  nach  Möglichkeit  erleichtern  will.  Zu  viel 
darf  freilich  nicht  geschehen,  denn  ohne  Nachtheil  könnte 
es  wohl  nicht  bleiben,  wenn  das  frühere  Hinderniss  plötzlich 
gehoben  und  die  gewöhnlich  noch  sehr  aufgeregte  Geburts- 
thätigkeit  eine  übereilte  Entleerung  des  Gebärorganes  be- 
werkstelligen würde.  — Müsste  aber  die  blutige  Mutter- 
mundserweiterung in  einem  Falle  gemacht  werden,  wo  be- 
reits die  Kräfte  der  Frau  so  sehr  gesunken  sind,  dass  auf 
eine  Mithülfe  von  dieser  Seite  wenig  oder  gar  nicht  zu 
rechnen  wäre,  und  mithin  eine  künstliclie  Entwickelung 
des  Kindeskörpers  als  gewiss  vorausgesehen  werden  könnte, 
so  liegt  es  in  der  Natur  der  Sache,  dass  unter  solchen  Ver- 
hältnissen der  Muttermund  uin  vieles  weiter,  als  vorhin  an- 
gegeben wurde,  zu  eröffnen  sejn  wird.  — 

i)  Kaum  braucht  es  bemerkt  zu  werden  , dass  in  den  Fällen, 
wo  so  gut  wie  auf  gar  keine  üterinthätigkeit  zu  rechnen 
ist,  also  beim  Tod  oder  dem  Scheintod  der  Mutter,  der  Mut- 
termund gleich  so  weit  einzuschneiden  ist , dass  das  Kind 
bequem  hindurchgeführt  werden  kann.  Vor  Verletzung  des 
Mastdarmes  und  der  Harnblase  hat  man  sich  natürlich  sorg- 
fältig zu  hüten.  — 
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V. 

Das  Wassersprengen. 

{Operatio  ad  rumpendas  aquas.') 


Das  Wasser  sprengen  nennt  man  diejenige  Opera- 
tion, durch  welche  die  unbewalFnete  oder  aber  auch  die 
bewalFnete  Hand  den  Riss  der  Eyhäute,  entweder  bei  bereits 
begonnener  Geburt,  oder  längere  Zeit  vor  dem  Anfänge 
des  Geburtsgeschäftes,  zur  Erweckung  einer  sogenannten 
künstlichen  Frühgeburt,  bewerkstelliget. 

Beide  Operationsweisen  sind  w^esentlich  verschieden 
und  müssen  demnach  auch  getrennt  beschrieben  werden. 


Abtheilung  1 . 

Von  dem'  Wassersprengen  während  der 
Geburt. 

{De  rumpendis  aquis  in  partu.) 


Literatur. 

Böhmer^  PA,  Ad^  resp,  König,  De  aquis  ex  utero  gra^ 
vido  et  parturientium  proßuentihus  etc,  Halae^  ^1^1'  4* 

Creve  in  Starkes  Archiv.  Bd.  V.  Stck.  2.  p.  361  seq, 
(Vom  Sprengen  der  Rindswässer.) 

H a r nie  Rieh.  Mar.  Diss,  inaug,  med,  ohst.  sistens 
indicationes  et  methodum  rumpendarum  aquarum  in  partii 
JVLarh,  Catt.  1794*  8« 

Mayer,  I.  C,  A,  resp,  1.  C,  S.  Hildeh  r and  Ana- 
lecta  ad  artem  ohstetriciam  de  dilaceratione  velamentoruin 
artißciali  et  de  convulsionibus  parturientium.  Franco f, 
ad,  V,  !?84.  4. 

Osi  ande  r,  F r.  B,  in  dessen  neuen DeukwHlrdigkeiten  etc. 
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р.  205  seq.  (Uehqr  das  Sprengen  der  Fruchtwasser  in  Gc- 
hurtshülfliclier  Absicht , und  über  die  hiezu  dienenden 
Werkzeuge  etc.)  — • 

Sch  eihle  C,  H.  Ge  Diss,  in  med,  obsf,  sistens  aniniadver~ 
siones  de  rumpendis  velamentis  ovi  humani  et  descriptionem 
novi  huic  operationi  dicati  instrurnend.  Gryph,  1824.  8. 

с.  tab.  aen. 

Wigand,  H.  I.  Die  Gehurt  d.  Menschen.  Bd.  II,  p.  325  seq. 

1.  Geschichtliche  Notizen. 

Unmöglich  konnten  nicht  bereits  die  frühsten  Beobach- 
ter die  einfache  Tbatsache  wahrgenommen  haben , dass  ein 
allzufrüher  Abfluss  des  Rindes  Wassers  das  Geburtsgeschäft 
erschwert , was  namentlich  schon  Hipp  ocraites  *)  be- 
hauptet und  dass  eine  zu  späte  Entleerung  nicht  heilsam 
ist , daher  auch  G a 1 e n u s , an  das  zeitgemässe  Abfliessen 
desselben  denkend,  sagt  2) : Humor  es  eriim  partiis  ne-^ 

gotium  j'aeile  reddunt.^^  Ebenso  wenig  kann  es 
einem  Zweifel  unterliegen , dass  die  Operation  des  Wasser- 
sprengens , deren  Nothwendigkeit  die  Natur  selbst  lehrte, 
nicht  schon  überaus  früh  eingesehen  worden  sey,  und  dass 
man  nicht  auch  zuweilen  die  eintretende  ScliAvierigkeit,  die 
Operation  mit  der  blosen  Hand  zu  verrichten , erkannt 
hätte.  — Unwiderlegliche  Beispiele  dafür  sind  zu  liefern  aus 
A e t i u s von  A m i d a 3)  und  A 1 b u c a s e m ^) , denen  die 
Hindernisse  wohl  bekannt  waren,  welehe  die  allzufesten  Ey- 
häiite  in  dem  Geburtsgeschäfte  verursachten  und  die  zu  de- 
ren Erölfnung  eigene  Werkzeuge  angaben.  Durch  die  Einfüh- 
rung dieser  Instrumente  in  die  geburtshülfliche  Praxis  aber 
lernte  man  in  zahlreichen  Fällen  das  Wassei'sprengen  als 
ein  geburtsbeförderndes  Mittel  erkennen  und  mehr  bedurlte 


1)  An  mehreren  Stellen,  unter  anderen  im  Buche:  Coacae  prae- 

notiones,  wo  es  heisst:  ,,  Quae  ante  partus  aquosa  prodeuntj 
malum  denunciant  “ (1.  c.  T.  I.  p.  322.) 

2)  De  utilitate  partium.  Libr.  XV.  Cap,  81. 

3)  Ej.  de  re  medica.  L.  XVI.  Gap.  XXII.  und  XXIII. 

4)  Ej.  de  chiruigia,  T.  ii.  SecL 
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es  nicht,  um  dasselbe  in  einer  Zeit,  wo  rücksichtsloses  Ver- 
fahren an  der  Tagesordnung  w-ar,  in  ein  angemessenes  An- 
sehen zu  bringen  und  dem  äussersten  Missbrauche  blos  zu 
stellen.  So  fand  Guil  lerne  au  die  Saehen  und  seine 
Worte  für  jene  Zeit  berechnet,  möchten  noch  jetzt  auf 
einen  grossen  Theil  unserer  Hebammen  passen  : Auen  ne s 

sages  - femmes,  ou  par  ignor  an  c e ^ ou  par  i in- 
patience,  ou  bien  pour  etre  haste  es  d' aller  ac- 
coucher  d'  autres  femnies^  dechireni  avecleurs 
ongles  les  memhr  ane  s et  percent  les  eaux,  au 
grand  detrime  nt  et  danger  de  la  paui^re  femme 
et  de  V enf  antA^  Dieselben  Klagen  führten  auch  Mau- 
r iceau2)  und  de  la  Motte  3)^  und  sie  Hessen  es  sich, 
eben  so  wie  Gui  Herne  au,  eifrig  angelegen  seyn,  die  Um- 
stände genauer  zu  bezeichnen,  unter  w^elchen  die  Operation 
des  Wassersprei^gens  wahrhaft  iiülfreich  seyn  könnte,  so 
dass  man  diese  drei  Männer  mit  Pveclit  als  diejenigen  be- 
trachten kann , w eiche  die  Lehre  vom  Wassersprengen  mit 
erleuchtetem  Sinne  zu  begründen  anfingen.  Ihnen  schliesst 
sieh  ehrenvoll  die  nach  Verdienst  so  hoch  gestellte  deutsche 
Hebamme  Justine  S i e g m u n di  n an  , deren  treffliche 
Lehre:  „das  Wasser  kann  nicht  eher  gesprengt  werden, 
bis  sich  die  Mutter  geöffnet  und  das  Wasser  da  ist“  die 
Frucht  einer  langen  und  glücklichen  Erfahrung  war  ; und 
ganz  in  demselben  Sinne  schrieb  Deventer^),  dessen 
B.athschläge , so  einfache  und  so  ganz  besonders  beherzi- 
gensw^erthe  sind. — Durch  solche  Lehre  und  solches  Beispiel 

1)  Ej.  de  la  grossesse  et  de  raccouchement  etc.  Liv.  II.  Chap. 
Vll.  p.  3o5. 

2)  Ej.  Traite  des  maladies  des  femmes  grosses  etc.  Liv.  11.  Chap. 
VL  p.  241  seq. 

3)  Ej.  Traite  complet  des  accoucheraens  etc.  Liv.  1.  Chap.  XXIV. 

Obs.  LVll.  p.  182:  wo  es  heisst:  de  ne  pas  immiter  les  Sages- 
femmes  , qui  dans  la  fausse  esperance  d’avancer  raccouche- 
ment,  tombent  journellement  dans  cetle  faute,  et  mettent 
par  cousequent  les  femmes  et  les  enfans'  dans  im  peril  evident 
de  leurs  vies. 

4)  Ej.  Die  Braiulenburgische  Hofwehmutter  etc.  p.  132. 

5)  Ej.  Novum  luinen  ctc.  p.  i3ö  seq. 
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war  es  gelungen  vom  Verfalle  ein  Mittel  zu  retten,  wel- 
ches richtig  gebraucht , zu  den  nutzreiehsten  gehört,  und 
diesem  Mittel,  wenn  auch  gleich  einen  sehr  bescliräiikten, 
doch  ziemlich  genau  vorgezeiclineten  Wirkungskreis  anzu- 
weisen, indem  es  bei  den  besseren  Geburtshelfern  als  Regel 
feststand,  wenn  bei  erölfnetem  Muttermunde  die  Eyhäute 
nicht  rissen,  dieselben  durch  Kunst  zu  sprengen,  früher 
aber  unter  keiner  Bedingung  sich  an  die  Operation  zu  wa- 
gen. Ausser  dieser  einzigen  Indication  und  Gontraindi- 
cation  findet  man  bei  den  Schriftstellern  jener  Zeit  wenig 
oder  gar  nichts  Bestimmtes  und  man  kann  sich  nur  der 
einen  durch  die  Anstrengung  so  vieler  Männer  gewonne- 
nen Ausbeute  erfreuen,  dass  dem  rücksichtslosen  Sprengen 
der  Eyhäute  Einhalt  gethan  ward  und  dass  wenigstens  die 
Besseren  die  reellen  JXachtheile  eines  solchen  Missbrauches 
zu  würdigen  wussten.  — Durch  P u z o s aber  und  durch 
Levret  gewann  alles  ein  anderes  Ansehen  und  namentlich 
verdienen  die  Verdienste  des  ersteren  in  so  fern  die  grösste 
Anerkennung , als  er , durch  eine  sorgfältigere  Beaclitung 
des  Nutzens  2)  des  Kindeswassers,  die  Indicationen  vorbereitete, 
welche  nachmals  Levret  3)  mit  vielem  Gescliicke  zasammen- 
stellte.  Levret  aber  begründete  nur,  was  einer  seiner  Schü- 
ler trefflich  weiter  führte,  denn  sowohl  um  die  Methode  des 
Wassersprengens,  wie  um  die  Anzeigen  für  dasselbe  machte 
sich  der  ältere  Stein  hochverdient  , indem  er  eigentlich 


i)  Mauriceau  (1.  c.  T.  I.  Chap.  XXVlll  p.335.)  D i o nis  (Traite 
general  des  Accouchemens  etc.  Lib.  111.  Chap.  XXIV.  p.  262.) 
und  andere  haben  zwar  schon  den  Nutzen  des  Wasserspren- 
gens bei  Metrorrhagien  genauer  gekannt,  doch  spre- 
chen sie  sich  darüber  nicht  ausführlich  aus. 
a)  tj.  Traite  des  accouchemens  etc.  p.  io5  seq.  und  an  andern 
Stellen,  besonders  in  dem,  seinem  Buche  angehängten  Mem. 
sur  les  pertes  de  sang  etc.  p.  32a. 

3)  Ej.' L'Ärt  des  Accouchemens  etc.  au  mehreren  Orten,  beson- 
ders aber  p.  100.  §.  543  seq.  — 

4)  Ej.  'l’heoretische  Anleitung  etc.  1770.  p.  83  seq.  und  p. 
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zuerst  der  ganzen  Sache  eine  wahrhaft  wissenschaftliche 
Bedeutung  gab  und  sie  für  alle  Zeiten  fest  begründete. 
Die  Lehre  gev/ann  durch  ihn  ein  allgemeines  Interesse 
und  wurde  von  nun  an  besser  bearbeitet.  C re  v e *)  spricht 
trefflich,  für  jene  Zeit,  über  die  Nachtheile  des  zu  frühen 
Wassersprengens,  und  Osiander^)  schreibt  eine  aus- 
führliche Abhandlung  über  Anzeigen  und  Gegenanzeigen  zu 
dieser  Operation , w^elche  zu  dem  Besten  gehört , was  über 
den  Punkt  geschrieben  worden  ist.  Baudelocque 
würdigte  das  Verfahren  und  seine  Wirkungen  mit  dem 
Ernste,  welchen  eine  reiche  Erfahrung  erzeugt  und  endlich 
leistete  das  neue  Jahrhundert  durch  die  vereinte  Kraft  vie- 
ler rüstiger  Mitarbeiter , unter  denen  wir  für  unsere  Leser 
Wig  an  d besonders  aiiszeichnen,so  Gediegenes  und  haupt- 
sächlich so  manches  auf  ein  gründlicheres  Studium  der  Phy- 
siologie des  Geburtsgeschäftes  Gegründetes,  dass  wir  holfen 
dürfen.  Regeln  zu  einem  Verhalten  miltheilen  zu  können, 
welches  gleich  vortheilh alt  für  die  Kreissenden,  wie  ehrenvoll 
für  unsere  Kunst  ausfallen  wird.  Wenn  aber  noch  immer  hin 
' und  wieder  viel  Missbrauch  mit  dem  Eyhautsprengen  getrieben 
wird,  so  liegt  der  Grund  hiervon  keinesweges  in  einer  vernach- 
lässigten Beachtung  des  Gegenstandes,  sondern  theils  an  dem 
bösen  Willen,  theils  an  der  GeAvisseniosigkeit  und  theils  auch 
am  Talentmangel  derjenigen,  welche  die  Kunst  ausüben.  — 

2.  Von  den  Wirkungen  der  Operation. 

Um  die  sich  hier  aufdrängenden  und  bis  jetzt  so  gut 
wie  gar  nicht  erledigten  Fragen  nur  einigermassen  genü- 
gend beantworten  zu  können , müssen  wir  zuvörderst  ge- 
nau den  Nutzen  des  Kindeswassers  während  des 
Geburtsgeschäftes  kennen,  denn  nur  dann  wird  es  möglich 
seyn,  die  Wirkung  der  zur  rechten  und  der  zur  unrech- 


i)  Stark's  Archiv  1. 

a>  Neue  Deukwürdigkeiteu  1.  c. 

3)  L’Art  des  Accouchemens  an  vielen  Stelle« , unter  andern 
T.  I.  p,  355  seq. 

4)  1.  c.  , 
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ten  Zeit  unternommenen  Operation  zu  %vürdigen.  Die  Auf- 
merksamkeit des  praktischen  Geburtshelfers  aber,  lenken 
wir  mit  besonderer  Sorgfalt  auf  die  Prüfung  des  hier  abzu- 
liandelnden  wichtigen  Gegenstandes,  denn  gerade  darin,  dass 
man  den  Einfluss  der  so  sehr  ausführbaren  Operation 
auf  den  Gang  des  Gehurtsgeschäftes  nicht  nach  Recht  und 
Pflicht  anzuschlagen  versteht , und  ihn  gewöhnlich  so  gut 
wie  gar  nicht  in  Rechnung  bringen  zu  müssen  wähnt, 
liegt  der  Grund  zu  den  vielen  Missgriffen,  welche  sich  die 
Kunst  eben  hier  zu  Schulden  kommen  lässt. 

Wenn  Jemand  einen  keilförmigen  weichen  Körper  mit 
gehöriger  Kraft  gegen  den  geschlossenen  elastischen  Mutter- 
mund eines  Phantomes  andrängt,  so  wird  dieser  allmäh- 
lich zum  Nachgeben  und  zum  Erweitern  gebracht,  und  der 
Körper  geht  hindurch,  wenn  anders  sein  Volumen  nicht  zu 
gross  ist.  Auf  solch  eine  rein  mechanische  Weise  sollte 
auch  der  Muttermund  eines  leidenden  Weibes  von  den  ge- 
gen denselben  andrängenden,  durch  das  Kindeswasser  ku- 
gelförmig ausgedehnten,  Eyliäuten  eröffnet  werden,  und  wür- 
dige Meister,  wie  Lev  r et  und  zum  grossen  Theil  auch 
Stein  d.  Aelt.,  huldigten  solch  einer  Ansicht  und  aus  ihr 
erklärte  man  sich  auch  den  Nachtheil  eines  zu  frühen  Was- 
sersprunges, denn  man  glaubte,  dass  der  vorliegende  Kin- 
destheil,  der  niemals  so  gleichförmig  rund  und  so  weich, 
wie  eine  ausgedehnte  Wasserblase  ist,  durch  seine  unebenen 
Flächen  Veranlassung  zu  einer  schmerzhafteren  Eröffnung 
des  Muttermundes  und  mithin  zu  einer  Verzögerung  des 
Geburtsgeschäftes  werden  müsste!? 

Die  Vorgänge  jedoch,  welche  wir  in  dem  unteren  Ute- 
rinsegmente während  des  Geburtsactes  Vorgehen  sehen,  sind 
himmelweit  von  solch  einer  Darstellung  verschieden  und 
verdienen  eine  ganz  andere  Würdigung. 

Die  Eröffnung  des  Muttermundes  ist  durchaus  nlclits 
Passives,  sondern  sie  ist  ganz  allein  die  Folge  der 
eig  e n thüm  1 i c h en  Thätigkeit  des  unteren  Ge- 
bärmutterabs  chnittes  , folglich  etwas  rein  Actives, 
und  eben  so  gut  die  Aeusserung  einer  Kraft,  wie  cs  z.  B.  die 
Anschwellung  des  M,  hiceps  bei  einer  Zusammenziehung  die- 
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ses  Muskels  ist.  Dass  der  Erfolg  dieser  Thätigkeitsäusserung 
durch  das  Andrängen  der  kugelförmig  gespannten  Eyhäiite 
unterstützt  und  hegünstigt  wird,  kann  nicht  geläugnet  wer- 
den ; eben  so  wenig  lässt  es  sich,  aber  in  Abrede  stellen, 
dass  derselbe  Erfolg  auch  ohne  diese  Hülfe  stattfinden 
kann,  da  wir,  wie  es  allbekannt  ist,  hei  der  Graviditas  ah* 
dojninalis,  wo  die  Uterinhöhle  leer  ist,  zu  bestimmter  Zeit 
Uterinthätiekeit  entstehen  und  den  Muttermund  sich  ziem- 
lieh  w'^eit  eröffnen  sehen.  — Tritt  nun , bei  dem  gewöhn- 
lichen Laufe  der  Dinge,  am  wahren  Ende  der  Schwanger- 
schaft, der  Augenblick  der  Geburt  ein,  so  erwacht  in  dem 
Gebärorgane  eine  Tliätigkeit,  deren  Erscheinen  Jeder  wahr- 
nimmt, indem  sich  die  Wehen  kenntlich  genug  kund  ge- 
ben. Diese  Tliätigkeit  aber  ist,  unserer  Ansicht  nach,  im 
Anfänge  in  dem  ganzen  Gehärorgane  ganz  gleichförmig 
vertheilt,  wirkt  auf  allen  Punkten  vollkommen  gleich  stark, 
aber  nicht  überall  äussert  sie  sich  auf  dieselbe  Weise,  denn 
der  Natur  der  Sache  nach,  kann  sich  unmöglich  der  Fun- 
dus Uteri  und  das  untere  Segment  auf  ähnliche  Weise  ver- 
halten , indem  sonst  an  eine  Ausstossung  der  Frucht  gar 
nicht  zu'  denken  w^ärc.  Man  stelle  sich  nur  einen  Uterus 
vor,  wo  diese  beiden  Punkte  zugleich  in  Gontraction  oder 
wo  sie  zugleich  in  Expansion  wären  und  frage  sich,  wie 
dabei  das  Hervortreten  eines  Kindes  erfolgen  könne.  Es 
muss  also,  soll  der  Uterus  entleert  werden,  im  Grunde 
Gontraction,  im  unteren  Segmente  Relaxation  statt- 


i)  Wir  glauben,  es  sey  nicht  zu  bezweifeln,  dass  die  Erweiterung 
des  Muttermundes  Folge  von  Relaxation  und  nicht  von 
Gontraction  der  Uterinfibern  sey,  Contrahirte  Theile  werden 
härter  in  ihrer  Substanz — der  Muttermund  aber  weicher;—» 
Contrahirte  Theile  werden  dichter  und  dicker — der  Mutter- 
mund aber  dünner  und  nachgiebiger  ; — in  contrahirten  Thei- 
len  nehmen  die  Absonderungen  nicht  zu  ■ — beim  Muttermunde 
und  in  seiner  Nähe  aber  vermehren  sich  diese  beträchtlich.  — 
Auch  ist  der  Umstand  entscheidend , dass  narkotische  Sub- 
stanzen, welche  die  Sphincteren  erschlaffen  und  erwei- 
tern, genau  eben  so  auf  den  Muttermund  wirken  z B.  das 
Extr.  belladonnae. 
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finden.  Grund  und  unteres  Segment  müssen  sich  mithin 
in  ihrer  Thätigkeitsäusserung  geradezu  entgegen  stehen,  was 
auch  wirklich  der  Fall  ist,  und  sie  behaupten  dieses  Verhält- 
niss  in ’der  That  mit  grosser  Consequenz  durchweg,  denn, 
so  wie  sich  der  Grund  contrahirt , erschlafft  der  untere 
Abschnitt  des  Uterus  , und  so  wie  dieser  sich  zusammen- 
zieht, dehnt  sich  Jener  aus.  ^).  Ist  nun,  wie  wir  angenommen, 
die  Geburtskraft  gleichmässig  vertheilt,  und  wirkt  sie  auch 
mit  gleiclier  Kraft  auf  die  beiden  Centralpunkte,  nehmlich 
auf  den  Fundus  und  das  untere  Segment,  so  wird,  als  noth- 
wendige  Folge,  mit  einer  eben  so  grossen  Menge  von  Kraft 
mit  welcher  sich  der  Grund  zusammen  zieht,  der  Mutter- 
mund sich  erweitern.  Findet  aber  eine  ungleiche  Verthei- 
lung  der  Kraft  statt,  so  wird  dieses  Wechselverhältniss  zwi- 
schen Grund  und  Muttermund,  von  weichem  der  ganze 
Geburtsgang  in  der  ersten  Zeit  abhängig  ist,  gestört  wer- 
den , denn  wenn  sich  an  einem  Punkte  des  Uterus  eine 
grössere  Menge  von  Gehurtskraft  ansammelt,  so  geschieht 
es  nur  zum  Nachtheil  anderer  Uterinparthieen,  denen  diese 
Kraft  entzogen  wird,  und  die  Folge  davon  wird  jedesmal 
gehemmte  Entwickelung  des  Muttermundes  seyn , ja  seihst 
dann  wird  sie  es  seyn,  wenn  sich  ein  Ueherschuss  von 
Kraft,  auf  Kosten  der  Thätigkeit  des  Muttergrundes,  in 
dem  unteren  Segmente  einfinden  sollte,  denn  die  tägliche 
Erfahrung  lehrt,  dass  ein  Ueberfluss  von  Kraft-  den 
unteren  Gehärmutterahschnitt  eben  so  gut  zu  Contractio- 
nen  reizt,  wie  die  oberen.  — Unerlässliches  Bedürf- 
niss  ist  also  zu  einer  gleich  massigen  und  ge- 
regelten Erweiterung  des  Muttermundes  eine 
gleich  massige  Verth  eil  ung  der  Geburtskraft 


i)  Ein  schönes  Beispiel  hierfür  sehen  wir  häufig  in  der  fünften 
Geburtsperiode,  Wenn  die  gelöste  Placenta  durch  den  Mut- 
termund gehend,  durch  kräftige  Zusammenschnürung  dessel- 
ben festgehalten  wird,  dehnt  sich  sogleich  der  Grund  des  Ute- 
rus, ohne  dass  eine  innere  Blutung  daran  Schuld  sey,  mäch- 
tig aus  : wir  haben  ihn  bis  zur  Herzgrube  hinaufsteigen  ge- 
sehen. (Vergl.  p.  21 1.)  — 
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zu  Anfang  des  Gehurtsgeschäftes,  und  wir  halten 
dieErkenntniss  dieses  Gesetzes  für  überaus  wiclitig.  In  dem 
Maasse  aber  das  untere  Segment  des  Gebärorganes  ver- 
schwindet, bedarf  dasselbe  immer  weniger  und  weniger 
Kraft,  denn  stets  leichter  und  leichter  wird  ihm  seine  Func- 
tion je  mehr  sich  das  Orificium  iiterinum  erölfnet  und  in 
demselben  Maasse  dieses  verschwindet , concentrirt  sich  die 
Geburtskraft  immer  in  grösserer  Menge  in  dem  Grunde 
des  Gebärorganes,  so  dass  gegen  Ende  der  zweiten  Geburts- 
periode der  Fundus  Uteri  der  Hauptsitz  aller  Thätigkeit 
geworden  ist  und  es  auch  werden  kann,  indem  nun  so  gut 
wie  kein  unteres  Segment  mehr  vorhanden  ist  ').  Die  er- 
ste Aeusserung  dieser  concentrirten  Kraft  aber  ist  Riss 
der  Eyhäute  und  nach  diesem,  indem  nun  der  Uterus 
in  unmittelbare  Berührung  mit  den  unebenen  und  kräfti- 
gen Widerstand  leistenden  Flächen  des  Kindeskörpers  kommt 
und  in  Folge  davon  seine  Kraft  nur  noch  mehr  aufgereizt 
wird  — Ausstossung  der  Frucht.  Solch  eine  gleich- 
massige  Vertheilung  der  Geburtskraft  aber,  solch  ein  ge- 
regeltes Zurückwandern  derselben  in  den  Grund  des  Ute- 
rus kann  so,  wie  wir  es  eben  beschrieben,  nur  da  stattfinden, 
wo  der  Uterus  auf  einen  gleichförmigen,  überall  mit  glei- 
chen und  ebenen  Wandungen  versehenen  Körper  — wie 
es  das  unverletzte  mit  der  gehörigen  Menge  Liquor  amnii 
angefüllte  Ey  ist  — einzuwirken  hat.  Muss  das  Gebärorgaii 
aber  auf  einen  unebenen  Körper,  wie  auf  den  gar  nicht  oder 
nur  wenig  von  amnischer  Flüssigkeit  umgebenen  kindlichen 
Körper  seine  Kraft  äussern,  findet  es  hier  und  da  unerwar- 
teten Widerstand,  so  sammelt  sich  an  diesen  Stellen , zaim 
Nachtheile  der  übrigen,  die  Thätigkeit,  um  die  Hindernisse 
zu  überwinden,  und  der  Geburtsgang  ist  gestört.  Es  zeigt  sich 
somit,  welchen  unschätzbaren  Werth  für  die  normale  Ent- 


l)  Wäre  zum  Beispiel  ira  Anfang  die  Geburtskraft  sowohl  im 
Grunde,  wie  ini  unteren  Segmente  des  Uterus  = 4»  so  wür- 
de sie,  während  sich  der  Muttermund  ausdehnt,  ra  diesem 
unteren  Segmente  nacli  und  nach  auf  3,  2,  i und  o herah- 
kominen,  während  sie  ira  tündus  auf  = 5,  6,  7 und  8 steigt. 

Kilian’s  Handbuch  I.  |8 
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wickehing  des  Gehiirtsgeschäftes  die  unverletzte  und  wohU 
gehihhite  Friichthlase  besitzt  und  welche  Nachtheile  aus  ih- 
rer unzeitigen  Zerstörung  erwachsen  müssen.  — Es  liegt 
aucli  in  dem  hier  Mitgeth eilten  die  wahre  Darstellung  des 
Nutzens  der  Eyhäute  und  der  Rindeswasser  während  der 
Gehurt.  Dass  sie  noch  ausserdem  manches  Gute  stiften, 
namentlieh  dass  sie,  wie  oben  bemerkt,  die  Erweiterung  des 
Muttermundes  auch  auf  mechanische  Weise  unterstützen, 
und  dass  die  Wässer  als  ein  vortrefßlches  Befeuehtun2;smit- 
tel  der  Gesehleelitstlieile  dienen,  ist  etwas  selir  Erwünsch- 
tes, und  es  ist  dieses  eine  sehr  erfreuliche  Zugabe : allein 

an  diese  Nebendinge  darf  man  nicht  denken,  wenn  das 
Wichtigste  entschieden  werden  soll.  — 

Die  Naclitheile  eines  unzeitgemässen  Sprengens  der  Ey- 
häute  lassen  sich  nach  diesen  Prämissen  leicht  ermessen.  Das 
zu  späte  Wassersprengen  schadet  durch  Erschöpfung  der 
Kraft,  das  z u f r ü h e aber  dadurcli,  dass  1)  die  G e b u r t s- 
thätigkeit  ungleich  vertheilt,  und  dadurch  Veranlassung 
zu  falschen  und  namentlich  zu  krampfhaften  Wehen 
gegeben  wird,  welelie  hier  die  hartnäckigsten  sind,  indem 
sie  durch  mechanische  Einflüsse  unterhalten  und  gesteigert 
werden  und  auf  das  beharrlichste  das  Geburts£;escliäft  hin- 
dem  und  zu  vielfachen  Operationen  Veranlassung  geben  kön- 
nen; dass  2)  der  Muttermund  in  seiner  Entwickelung 
tlieils,  und  hauptsäehlich,  wegen  der  ungünstigen  Wehen, 
theils  aber  auch  wegen.  Mangel  des  durch  die  Eyhäute  ge- 
botenen mechanischen,  sehr*  passenden  Ausdehnungsmittels, 
gehemmt  wird  — und  endlich,  dass  3)  die  Geburtswege, 
des  Mittels,  welches  sie  feucht  und  schlüpfrig  halten  soll,  be- 
raubt, vielfach  gereizt,  trocken  und  leicht  zu  entzündlicher 
Reaction  aufgeregt  werden.  — Das  zeitgemässe  Sprengen 
der  Eyhäute  aber  regulirt  auf  jede  Weise  den  Gang  der  Ge- 
burt und  bringt  kräftige  und  gute  Wehen  zu  Stande,  wenn 
anders  die  vitale  Stimmung  des  Gebärorganes  die  erforder- 
liehe ist. 

Die  Wirkung  des  Wassersprengens  bei  Metrorrhagien 
ist  eine  doppelte,  erstens  eine  mechanische  und  zwei- 
tens eine  dynamische.  Mechanisch  w irkt  es  dadurch, 
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dass  bei  dem  Al)fliisse  der  Kindeswasser,  dar  Volumen  der  Ge- 
bärmutter im  Allgemeinen  verkleinert  wird,  und  folglicli  aucli 
die  Mündungen  derblutenden  Gefässe  dabei  an  Grösse  verlie- 
ren müssen,  dynamisch  aber  wirkt  es,  indem  durch  den  Ab- 
fluss der  Kindeswasser  eine  wesentliche  Veränderung  in  der 
Geburtsthätiekeit  erfolat  und  die  hierbei  unvermeidliche 

O O 

Umstimmung  der  vitalen  Verhältnisse  mächtig  auf  ein  bluten- 
des Organ  einwirken  muss,  wie  wir  dieses  in  anderen  Fäl- 
len hundertfältig  in  der  Erfahrung  bestätiget  sehen  können. 
Welcher  Art  aber  diese  dynamische  Einwirkung  seyn  wer- 
de, lässt  sich  voraus  nicht  bestimmen:  sie  kann  eine  gün- 
stige, aber  auch  eben  so  leicht  eine  ganz  verderbliche 
seyn.  Es  ist'  diesemnach  das  Wassersprengen  bei  Metror- 
rhagien wie  ein  Glückswurf  zu  betrachten,  und  mit  Ge- 
wissheit, ja  selbst  auch  nur  mit  einem  hohen  Grade  von 
Wahrscheinlichkeit,  sind  wir  nicht  das  geringste  zu  bestim- 
men im  Stande.  Wir  können  nur  sagen , die  Erfahrung 
habe  uns  belehrt,  dass  das  Wassersprengen  häufig  liclfe, 
dass  die  Theorie  für  'dasselbe  spreche,  und  dass  es  den 
Vortlieil  habe,  einfach  und  überaus  leicht  in  seiner  An- 
wendung zu  seyn , folglich  dieser  treffliclien  Eigenschaften 
wegen  in  jedem  Falle  versucht  zu  werden  verdiene,  wo 
nlclit  von  einem  anderen  Mittel  ein  sicherer  Erfolg  zu  ei'- 
warten  sey. 

3.  Von  den  Indicationen. 

Die  vorausgeschickten  Bemerkungen  können  hini'ei- 
chen,  um  mit  einiger  Genauigkeit  die  allgemein  en  Ver- 
liältnisse  festzustellen,  unter  denen  das  Wassersprengen  vor- 
genommen werden  kann;  die  speciellen  aber  bedürfen 
noch  einer  besonderen  Mittheilung,  denn  die  Fälle,  bei 
welchen  die  Operation  hülfreich  ist,  sind  ihrer  Zahl  und 
ihrer  Bedeutung  nach  ansehnliche,  und  wir  bezeichnen  als 
Indicationen  für  das  Wassersprengen  die  folgenden : 

1)  Bei  völlig  eröffnetem  Muttermunde,  guter  Rindes- 
lage und  dem  Verstreichen  einer  längeren  Zeit,  ohne  dass 
die  Eyhäute  elnreissen.  — • Eine  doppelte  kann  die  Ürsache 
dieser  Zögerung  im  Geburtsgange  seyn,  1)  unkräftige 
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Wehen,  die  selbst  ziiin  Sprengen  gewöhnlich  fester  Ey^ 
häute  nicht  hinreichen,  und  2)  allzustarke  und  all- 
zu dicke  Eyliüllen.  Beide  Hindernisse  aber  werden  in 
dem  Risse  der  Eyhäute  die  gewünschte  Hülfe  finden,  und 
zwar  ist  auf  sie  in  dem  ersteren  Falle  m'it  grosser  Wahr- 
scheinlichkeit zu  rechnen,  daher  auch  fast  immer,  ehe 
man  irgend  etwas  anderes  unternimmt,  mit  diesem,  jetzt 
völlig  unschädlichen,  Mittel  der  Anfang  gemacht  wird;  — in 
dem  letzteren  Falle  aber  kann  man,  wenn  keine  weiteren 
Complicationen  da  sind , mit  Gewissheit  auf  den  glücklich- 
sten Erfolg  rechnen,  vorausgesetzt,  dass  man  frühzeitig 
genug  die  leichte  Operation  unternommen  hat.  — Auf 
die  Wahl  des  rechten  Zeitpunktes  kommt  überhaupt  in 
beiden  Fällen  alles  an : in  dem  ersten  ist  aber  die  Wahl 
leicht,  denn  man  soll  die  Operation  jedesmal  unternehmen, 
sobald  bei  eröffnetem  Muttermunde  die  ohnehin  schwachen 
Wehen  nicht  entschieden  wachsen,  oder  wohl  gar  noch  an 
Wirksamkeit  ab  nehmen ; in  dem  letzteren  Falle  dagegen  ist 
sie  etwas  schwieriger.  Am  sichersten  jedoch  handelt  man 
j,  hier,  wenn  man  es  sich  zum  Gesetze  macht,  im  Falle  bei 
einem  vollkommen  eröffneten  Muttermunde  und  kräftig  w ir- 
kenden  Wehen  in  Zeit  von  einer  halben  Stunde  die 
Blase  nicht  springt,  anzunehmen,  die  Eyhäute  seyen  zu  fest 
und  sie  demnach  ohne  weiteres  künstlich  zu  sprengen. 

2)  Wenn  man  in  einem  Falle,  wo  der  Mutter- 
mund eröffnet  und  die  Kindeslage  erwünscht  ist,  we- 
gen gefährlicher  die  Kreissende  betreffender  Erscheinungen, 
und  namentlich  wegen  Eclampsia,  tiefer  Ohnmächten,  er- 
heblicher Athmungsbeschwerden,  gewaltsamen  durch  nichts 
zu  stillenden  Erbrechens,  äusserlicher  bedeutender  Ver- 
letzungen, frisch  entstandener  Einklemmung  eines  Bruches 
u.  s.  f.  das  Geburtsgeschäft  ln  rascheren  Gang  zu  bringen 
beabsichtiget.  Hier  ist  es  Regel,  und  dadurch  unterschei- 
det sich  diese  von  der  ersten  Indicatlon , sogleich  wie 
der  Muttermund  verstrichen  ist,  das  Sprengen 
der  Eyhäute  vorzunehmen , und  durchaus  nicht  auf  die 
Hülfe  der  Natur  zu  w arten , denn  wie  leicht  könnte  diese 
nicht  ausbleiben,  oder  es  könnten  die  Eyhäute  zu  fest  seyn, 
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und  in  Fidlen  derhezeichneten  Art  darf  man  nicht  darauf  war.« 
ten,  ob  die  Natur  helfen  wolle  oder  könne,  nichts  darf  man  dem 
Zufalle  oder  einer  erst  spät  zu  erwartenden  Diagnose  anheim 
stellen : alles  muss  gleich  geschehen.  Wahrscheinlich  ist  es 
immer,  dass  der  Wassersprung  den  Geburtsverlauf  befördern 
wird  ; geschieht  es  aber  nicht,  so  muss  die  Geburt  sehr  bald  auf 
andere  Weise  beschleuniget  werden,  in  welchem  unerwarteten 
Falle  das  Wassersprengen  nicht  leicht  erheblich  geschadet, 
wohl  aber  das  Wesentlichste  genützt  haben  könnte.  Es  be- 
darf die  Sache  somit  keiner  weiteren  Empfehlung. 

3)  Bei  verstrichenem  Muttermunde,  günstiger  Lage  des 
Kindes  und  einer  übergrossen  Menge  Fruchtwassers.  Das 
Sprengen  der  Eyhäute  wird  hier  deshalb  erforderlich  wer- 
den, weil  unter  den  angegebenen  VerlVältnlssen  gar  leicht 
die  Geburtskraft  ermattet  und  keiner  kräftigen  Aeusserung 
fähig  ist.  Es  wird  daher  auch  hier  sehr  zweckmässig  seyn, 
den  Wassersprung  recht  bald  nach  Eröffnung  des  Orificii 
uterini  einzuleiten  und  nicht  auf  das  Ungewisse  hin  längere 
Zeit  zu  warten denn  gar  gerne  kommt  hier  die  ohnehin 
mühsam;  entwickelte  Geburtsthätigkeit,  wenn  sie  sich  fruelit- 
los  beim  Blasensprunge  anstrengen  muss,  ins  Stocken,  welches 
um;! so?  gefährlicher  ist,  da  ihr  noch  eine  neue  Störung  durch 
den  liier  gewöhnlich  bedenklichen  Cöllapsus  droht,  wel- 
cher her  einer  Ueberfüllung  mit  Fruchtwasser  und  dar- 
auf erfolgendem  Abflüsse  desselben,  der  Gebärmutter  sicher 
bevorstehl.  — Unter  diese  Indicatlon  passt  sehr  häufig  noch 
der  Fall,  wo  der  Uterus  durch  eine  Mehrzahl  von  Rinder 
ausgedehnt  ist , und  wo,  bei  einer  normalen  Menge  von 
Fruchtwasser  ein  besonders  kleines  Rind  das  vorliegende  ist. 
Hier  ist  aber,  worauf  w ir  besonders  hinweisen  , das  Was- 
sersprengen nur  dabn  gleich  nach  der  Eröffnung  des 
Muttermundes  angezeigt , wenn  sich  b i s h e r a n sch  o ii 
die  Wehen  als  schlechte  und  unwirksame  kund 
gaben.  — Auch  gehören  hierher  die  wohl  constatirten 
Fälle,  wo  Convulsionen , grosse  Belästigung  und  Schmerz- 
haftigkeit des  Geburtsgeschäftes  als  wahre  Folgen  der  über- 
grossen  Ausdehnung  des  Uterus  angesehen  werden  müssen. 
Die  Diagnose  erfordert  hier  jedoch  die  ä u s s e rs^  l e Vorsicht. 
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4)  In  denjenigen  Fällen,  wo  durch  die  Erfahrung  aus 
vorhergegangenen  Gehurten,  die  Gewohnheit  des 
Weihes  sehr  schnell  und  stürmisch  niederzukommen , be- 
kannt ist.  Hier  muss  man,  um  die  überaus  leicht  mög- 
lichen Nachtheile  eines  übereilten  Geburtsgeschäftes  zu  ver- 
meiden, dasselbe  zu  verlangsamen  suchen  und  das 
Wassersprengen,  auf  die  Gefahr  einer  Störung  der  Wehen- 
Ihätigkeit  hin,  schon  vor  gänzlicher  Eröffnung 
des  Muttermundes  und  namentlich  etwa  dann  schon  vor- 
nehmen, wenn  das  Orificium  stark  die  Grösse  eines  Kronen- 
thalers  erreicht  hat.  — Bei  einer  Erstgebärenden  aber 
mögten  wir  die  Stellung  der  Indication,  selbst  dem  geübtesten 
Geburtshelfer,  nicht  zugeben,  da  sich  für  dieselbe,  wie  es 
sich  aus  der  Analyse  eines  solchen  Falles  leicht  herausstellt, 
durchaus  keine  sicheren  Anlialtepunkte  auffmden  lassen  und 
man  nur  nach  ziemlich  schwankenden  Muthmassungen  zu 
handeln  im  Stande  ist. 

5}  Da  wo  man  einen  vorliegenden  oder  zum  Vor- 
liegen gebrachten  und  erwünschten  Kindestheil,  von 
welchem  es  noch  zweifelliaft  ist,  ob  er  sich  auch  vorlie- 
gend erhalten  werde,  zum  Feststehen  auf  dem  Beckenein- 
gange bringen  will.  Nicht  gar  selten  sieht  man  nehmlich, 
dass  in  Fällen  von  Selbstwendung  bei  stehenden  Was- 
sern der  vorliegende  günstige  Kindestheil  w ieder  ziirück- 
schwankt  und  dann  abermals  erscheint,  und  eine  ähnliche 
Unsicherheit  nimmt  man  hin  und  wieder  auch  da  wahr, 
wo  zwei  und  mehrere  Rinder  im  Uterus  vorhanden  sind. 
Sollte  dies  geschehen , sollte  man  einen  erwünschten  Kin- 
destheil z.  B.  den  Kopf  bald  eintreten,  bald  wieder  zum 
Unkenntlichen  verschwinden  sehen,  so  würden  wdr  unbe- 
dingt das  Wassersprengen  anrathen , um  die  erfreuliche 
Kindeslage  festzuhalten.  Eben  dasselbe  gilt  auch  für  die 
Fälle,  IVO  man  durch,  eine  Wendung  durch  äussere  Hand- 
griffe oder  durch  die  Lagerung  eine  falsche  Kindeslage  in 
eine  ganz  normale  umgev/andelt  baf.  Hier  ist  die  grösste 
und  gerechteste  Besorgniss  dafür  zu  hegen , dass  der  zum 
Voriiegen  gebrachte  Kinde&theil  zuruckweiche  und  dem  frü- 
her vorgeiegenen  Tlieile  Platz  mache,  denn  die  Erfahrung  be- 
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stätiget  cs,  dass  der  einmal  dagewesene  Rindestlieil , wenn 
er  auch  weghewegt  wird,  dennoch  eine  stete  Neigung  zum 
Wiederkehren  hehält.  Um  dieses  letztere  nun  zu  verliü- 
ten,  braucht  man  nur  die  Kindeswasser , nachdem  der  neue 
Kindestheil  auf  dem  Beckeneingange  erschienen  ist , zu 
sprengen,  und  man  wird  eines  fast  gewissen  Erfolges  sicher 
seyn  können.  — Gleichfalls  würden  wir  die  Vorsicht  eines 
Gehurtshelfers  nicht  tadeln,  der  schon  hei  einem  inässig  er- 
weitertem Muttermunde,  in  dem  Falle  er  neben  dem  Kopfe 
eine  Hand  (oder  eine  Schlinge  der  Nabelschnur)  fände,  von 
welcher  anziinehmen  wäre , dass , käme  der  Muttermund 
vollkommen  zum  Verstreichen  und  spränge  das  Wasser, 
diese  Hand  mit  dem  Arme  Vorfällen  und  vielleicht  ein 
nicht  unerhebliches  Gehurtshinderniss  ahgehen  könnte,  das 
künstliche  Wassersprengen  anwenden  würde,  wodurch, 
wahrscheinlich  wenigstens  , die  Hand  zurückgehalten 
und  der  Kopf  entschiedener  vorgetriehen  werden  würde.  — - 

6)  Wenn  sehr  wenig  Wasser  vor  dem  Kopfe  des  Kin- 
des sich  befindet,  die  Blase  schlaff  bleibt,  und  trotz  des 
Vorschreitens  des  Kindeskörpers  und  guter  Wehen  nicht 
bersten  will.  Man  unternimmt  hier  die  Operation  tlieils 
um  das  Gehurtsgeschäft  seinem  normalen  Gange  so  nahe 
als  möglich  zu  bringen , theils  aber  auch  um  nicht  den 
Kopf  mit  den  Eyhäuten  überzogen,  mit  einer  sogenannten 
Glückshaube  [caput  galeatum)  versehen,  zur  Welt  kom- 
men zu  lassen , indem  dadurch  Dehnungen  und  Zerrungen 
des  ganzen  Eyes  und  mithin  auch  der  Placenta  und  früh- 
zeitige Trennung  derselben  nebst  Blutung  und  dergl.  zu 
Wege  gebracht  werden.  — Ueberliaupt  gilt  es  als  Begel, 
die  Umstände  mögen  seyn,  welche  sie  wollen , so  wie  bei 
Kopf-  oder  Steissgeburten  die  Eyhäute  vor  die  Genitalien 
kommen,  dieselben  zu  sprengen. 

7)  In  einem  jeden  Falle,  wo  während  des  Geburtsge- 
schäftes bei  günstiger  Lage  des  Kindes,  Gebärmutterbliitun- 
gen  eiotreten,  deren  Grund  weder  in  vorliegender  Placenta, 
noch  in  einem  krankhaften  Zustande  des  Gebärorganes  zu 
suclien  ist.  Diese  letzteren  Besclirankungen  sind  von  vor- 
züglicher Wichtigkeit,  deim  hier  wurde  das  Sprengen  der 
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EyhViiite  nicht  nützen,  ^.wohl  aher  schaden.  Ist  placenta 
praevia  da,  so  können  unmöglich  die  Erfolge  eintreten,  wel- 
che nach  dem,  was  wir  von  der  Wirkung  des  Wasserspren- 
gens gesagt  haben,  zu  hoffen  sind,  und  noch  viel  weniger 
darf  man  auf  sie  rechnen,  wenn  ein  scirrhöser,  carcinoma- 
löser  oder  heftiger  entzündeter  und  gereizter  Uterus  blutet. 
J)ie  Metrorrhagien  w ürden  hier  nur  noch  gesteigert  werden. 
Die  Hauptindication  aber  bleibt  Blutung  bei  partieller 
Trennung  des  Mutterkuchens.  Hier  hilft  der  Bla- 
sensprung gewöhnlich  sogleicli,  und  wenn  eine  regelmässige 
Kindes-  besonders  eine  Scheitellage  vorhanden  ist,  so  kann 
man  denselben  zu  jeder  Zeit  der  zwei  ersten  Geburtspe- 
rioden bewerkstelligen ; ist  aber  eine  regelwidrige,  die  Wen- 
dung erfordernde  Lage  da,  so  darf  an  das  Sprengen  der 
Eyhäiite  nicht  früher,  als  in  der  Zeit  gedacht  werden,  wo 
man  zugleich  auch  die  Wendung  verrichten  kann,  folglich 
erst  nach  erfolgter  Oeffnung  des  Orificii  uterinij  und  bis  dahin 
muss  man  den  Tampon  als  ein  Mittel  brauchen , durch 
welches  auf  die  günstigste  Weise  Zeit  ge'WOfinen  wird. 
— Auch  in  denjenigen  Fällen  wird  das  Wassei’sprengen  ei- 
nen sehr  entschiedenen  Dienst  leisten,  wo  aus  einem  ato- 
nischen , weit  ausgedehnten  und  theils  durch  schlechte, 
theils  durch  sehleeht  verstandene  Mittel  misshandelten  Ute- 
rus Blut  hervorslrömt.  Es  erhellt  somit  aus  diesen  kur- 
zen Andeutungen,  dass  selbst  unsere  besseren  geburtshülfliehen 
Handb  üclier,  wie  jene  von  Froriep,  Carus,  Busch  und 
anderen,  einen  unverantwortlichen  Leichtsinn  sich  zu  Schul- 
den kommen  lassen,  wenn  sie  z.  B.  lehren  *),  das  Wasserspren- 
gen sey  angezeigt  »hei  Blutfluss  aus  der  Gebärmut- 
ter in  der  zweiten  Geburtsperiode«  und  dadurch 
einen  sehr  mangelhaften,  von  Lev  r et  s)  auf  uns  übergegan- 
genen, Lehrsatz  sanetioniren  , denn,  ohne  die  nöthigen  Be- 
schränkungen ist  ein  solcher  Ausspruch  nicht  nur  ein  grund- 
falscher, sondern  ein  höclist  verderblicher,  indem  er  der 
grössten  Sorglosigkeit  und  einem  rein  maschinenmässigen 
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Handeln  ein  förmliches  Privilegium  ertheilt.  *Wir  warnen 
demnach  eifrigst  unsere  jüngeren  Geburtshelfer  vor  Miss- 
griffen und  versichern  sie , dass  die  Diagnose  der  Fälle 
von  Metrorrhagien,  wo  die  fragliche  Operation  zulässig  ist, 
genau  gestellt  seyn  muss  und  nicht  zu  den  leichtesten  gehört. 

8)  In  einem  jeden  Falle,  wo  Operationen  angezeigt 
sind,  bei  welchen  des  Geburtshelfers  Hand  oder  Instrument 
in  unmittelbare  Berührung  mit  dem  Kindeskörper  kom- 
men muss , wie  z.  B.  bei  einer  Zangenoperation , bei  einer 
Wendung  auf  die  Füsse  etc.,  und  wo  die  Eyhäute  noch  un- 
verletzt sind,  ist  zugleich  auch  die  Anzeige  zum  Sprengen 
der  Eyliäute  gegeben , d.  h.  wenn  dergleichen  Operationen 
indicirt  sind,  so  sind  die  anzeigenden  Dinge  von  so  grosser 
Wichtigkeit,  dass  die  Anwesenheit  der  Eyhäute  gar  nicht 
mehr  als  Hinderniss  zur  Vollführung  der  Operation  ange- 
sehen werden  darf,  sondern  dass  es  zugleich  Indication 
ist,  alles  das  aus  dem  Wege  zu  räumen,  was  der  Operation 
nur  irgend  störend  entgegen  treten  könnte,  mithin  auch  die 
Eyliäute  zu  sprengen.  Dass  aber  eine  solche  Indication  nicht 
früher  eintreten  werde,  als  nach  vollkommen  oder  beinahe 
vollkommen  eröffnetem  Muttermunde,  ist  ein  Punkt,  den 
wir  nicht  hier,  wohl  aber  bei  der  Darstellung  jener  Ope- 
rationen, näher  berühren  werden.  — 

Man  wird  aus  diesen  Indicationen  ersehen , dass  wir, 
hätten  w ir  sie  zersplittern  wollen,  mit  leichtester  Mühe  de- 
ren Zalil  auf  das  drei-  und  vierfache  hätten  anwachsen  las- 
sen können;  auch  wird  man  ersehen,  dass  wir  uns  nur  an 
erprobte  Gegensände  gehalten  haben,  und  diejenigen , über 
welche  unsere  Erfahrungen  noch  wenig  fest  stehen,  gänzlich 
übergangen  haben,  denn  wir  jagen  nicht  nach  Neuem,  in 
anderen  Werken  nicht  Stehendem,  sondern  wir  suchen  das 
Zuverlässige.  So  haben  wir  nicht  als  Indication  die  allzu- 
gewaltsamen und  höchst  beschwerlichen  Kin- 
deshew  egungen  angegeben , welche  während  der  Ge- 
burt sich  zuweilen  einstellen.  Wir  geben  es  aus  eigener 
Erfahrung  zu,  dass  diese  Bew  egungen,  selbst  bei  ganz  gesundem 
Gehärorgane , zuw  eilen  die  quälendsten  seyn  können , und 
dass  das  Wassersprengen  hilft , allein  die  Erkenntniss  eines 
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solchen  Falles  hängt  so  sehr  von  der  Individualität  des  Arz- 
tes und  der  Kreissenden  ah,  dass  wir  es  nicht  wagen  woll- 
ten, ihn  so  ganz  unbedingt  unter  die  Indicationen  zu  stel- 
len. — Eben  so  verhält  es  sich  mit  der  zu  stürmischen 
G eh  ur  t[sth  ätig  kei  t,  von  welcher  wir  wissen,  dass  sic 
vorkommt  •) , ja  dass  sie  bis  zu  Rissen  des  Uterus  führen 
kann.  Woran  soll  man  aber  eine  solche  abnorme  Thätig- 
keit  erkennen,  welches  ist  der  Maassstab,  nach  welchem  man 
hier  messen  kann?  Keinem  ist  es  gelungen,  uns  etwas 
wahrhaft  Zuverlässiges  davon  zu  sagen.  Der  Mittel  zur 
Herabstimmung  eines  solchen  Wehenstürmes  glebt  es  meh- 
rere, z.  B.  Yenaesectionen , Nitrum,  Opium,  Aq.  lauroce- 
rasi.  etc.  etc.  und  endlich  auch  das  Wassersprengen 
zu  Anfang  der  zweiten  Geburtsperiode,  ein  Mittel,  welches 
ganz  gewiss  trefflich  wirken  wird,  und  daher  auch,  zur  rech- 
ten Zeit  gebraucht,  sehr  zu  empfehlen  ist.  — Endlich  ge- 
hört auch  hierher  eine  Indication,  deren  Mittheiliing  wir 
Ritgen^)  verdanken  und  welcher  wir  zwar  Genialität  kei- 
nesweges,  Brauchbarkeit  aber  und  Sicherheit  in  der  Praxis, 
auf  jeden  Fall  absprechen  werden.  Er  empfiehlt  nehm- 
lich  die  regelwidrigen  Kindeslagen  dadurch  zu  verbessern, 
dass  man  vermittelst  seines,  hei  der  Frühgeburt  zu  brau- 
chenden, Wassersprengers  allmählig  und  in  Pausen  kleine 
Portionen  Kindeswasser  abfliessen  lässt  und  durch  diese 
gradweise  EntleerungMes Uterus,  denselben  veranlasst,  seine 
ungünstige  Form  in  eine,  erwünschtere  zu  verwandeln.  Für 
den  nur  einigermaassen  sicheren  Erfolg  dieses  Verfahrens 
besitzen  wir  indessen  nicht  die  geringste  Bürgschaft,  dagegen 
aber  wissen  wir  gewiss,  dass  überall  da,  wo  sie  misslingt, 
also  fast  in  allen  Fällen,  die  darauf  zu  unternehmende 


1)  Vergl.  unter  anderen  die  sehr  gelungene  Beschreibung  Wi- 
gand’ s in  s.  Buche  : Geburt  des  Menschen,  Bd.  1.  p.  69  seq.— 
Eben  so  auch  die  Angaben  von  Busch  in  s.  Lehrbuch  der 
Geburtskunde  etc.  p.  228  seq. — Am  ausführlichsten  ist  Hüter 
in  Ej.  die  dynamischen  Geburtsstürungeii.  Bd.  I.  p.  28 — 94* 

2)  Gcineinsarae  deutsche  Zeitschrift  für  Geburtskunds  etc.  BiL 
IIL  Hft.  !.  p,  54  seq. 
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Wendung  an  Schwierigkeit  fiir  den  Gehurtshelfer  und  an 
Gehihr  für  Mutter  und  Rind  ganz  unverhältnissinässig  zuge- 
nommen haben  wird.  — 

4.  Von  der  Operation. 

Die  Operation  des  künstlichen  Wassersprengens  wird 
auf  doppelte  Weise  unternommen,  entweder  mit  der 
Hand  oder  mit  einem  Instrumente.  Leider  ist  sie 
in  beiden  Fällen  sehr  leicht:  wir  sagen  leider,  weil  sie 
dadurch  seihst  der  ungeschicktesten  Hand  zugänglich  und  mit- 
hin auch  dem  ungemessensten  Missbrauche  hlos  gestellt  ist.  — 

a.  Das  Wassersprengen  mit  unbewaffneter 

Hand. 

Dem  Grundsätze , welchen  wir  in  der  Einleitung  auf- 
stellten, treu  bleibend,  stellen  wir  es  als  Regel  auf,  die  keine 
Ausnahme  duldet,  dass  überall  da,  wo  das  Wassersprengen 
mit  der  Hand  möglich  seyn  wird,  dieses  unbedingt  der 
Operation  mit  dem  Instrumente  vorzuziehen  ist.  — 

Die  Operation  kann  in  jeder  Geburtslage  der  Rreis- 
senden  ausgefiihrt  werden,  die  Methode  aber  wird  et- 
was abweichen,  je  nachdem  die  Eyhäiite  gespannt  oder 
schlaff  sind,  und  je  nachdem  sie  innerhalb  der  Mutter- 
scheide oder  vor  derselben  sich  befinden. 

Ist  die  Blase  noch  innerhalb  der  Vagina*),  so 
wählt  man  zum  Sprengen  am  geeignetesten  den  Zeitpunkt, 
wo  die  Eyhäute  durch  eine  Wehe  angespannt  und  stark 
hervorgetrieben  sind.  Das  einfache  stärkere  Andrücken 
der  Spitze  des  Zeigefingers  (welcher  Hand  ist  gleichgültig) 
reicht  hier  gewöhnlich  aus.  Sollte  dies  aber  nicht  der  Fall 
seyn,  so  setzt  man  die  genannte  hakenförmig  gebogene  Fin- 


i)  Kaum  sollte  mau  glauben,  dass  nöthig  sey,  davor  zu  warnen, 
nicht  eine  Kindestlieilsgeschwulst  mit  den  Eyliäuten 
zu  verwechseln  und  jene  statt  dieser  eröffnen  zu  wollen,  oder 
wohl  gar  einen  angcscli wollenen  Hodensack  des  Kindes  für 
die  Wasserblase  zu  halten.  Dennoch  kommen  dergleichen 
grässliche  Verwechselungen  vor.  Vergl.  unter  anderen  Osi- 
audec's  neue  Deukwüicligkeitcn  etc.  Bd.  I.  p.  317. 
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gerspitze  gegen  die  vordere  Hälfte  der  prallen  Blase,  und 
führt  sie,  gegen  die  Eyhäute  stets  andrängend,  in  rascher 
Bewegung  von  vorne  nach  hinten  fort.  Dieser  leichte  und 
ganz  schmerzlose  Handgriif  reicht  wohl  auch  da  aus , wo 
die  Eyhäute  schlaff  sind , doch  kennen  wir  hier  ein  noch 
zwcckmässigeres  Verfahren , welches  unter  anderen  auch 
Jörg  mit  allem  Rechte  empfiehlt.  Es  besteht  darin,  dass 
man  mit  dem  Zeige-  und  Mittelfinger  eingeht,  ein  kleines 
Stück  der  schlaffen  Blase  zwischen  die  beiden  Fingerspitzen, 
die  man  auf  einander  legt , fest  einklammert,  und  nun  die- 
selbe mit  einiger  Kraft  in  entgegengesetzter  Richtung  über 
einander  hinwegdrängt,  oder  aber  vorsichtig  und 
schonend  die  festgehalteuen  Eyhäute  hin  und  herbewegt 
und  sie  dadurch  zerreisst. 

Sind  durch  das  eine  oder  das  andere  Manoeuvre  die 
Eyhäute  gerissen,  und  fliesst  nur  eine  so  geringe  Menge 
Wasser  weg,  dass  dadurch  so  gut  wie  gar  keine  Verände- 
rung in  der  Ausdehnung  des  Gebärorganes  erfolgt,  und 
wünscht  man  einen  reichlicheren  Abfluss  von  Liquc-r  amnii, 
so  stammt  man  den  Zeige-  und  Mittelfinger  ein  wenig  ge- 
gen den  vorliegenden  Kindes theil  und  hebt  denselben  em- 
por, worauf  gewiss  die  Kindeswasser  in  grösserer  Menge 
hinwegströmen  werden.  — 

Hat  man  aber  die  Blase  bis  vor  die  Geschlechtstheile  kom- 
men lassen,  so  ist  es  ein  so  leichtes  Geschäft,  jetzt  den  Bläsen- 
sprung  zu  veranlassen,  dass  man  kaum  die  Handgriffe  anzu- 
geben braucht.  Man  fasst  nehmlich  mit  dem  Mittelfin- 
ger und  Daumen  einen  Theil  der  Blase,  spannt  sie  an, 
wenn  sie  es  nicht  ohnehin  schon  seyn  sollte,  und  stammt 
nun  den  freien  Zeigefinger  derselben  Hand  gegen  die  straf- 
fen Eyhäute  und  sucht  sie  einzureissen.  — 

lieber  D e 1 eu r y e ’ s Methode  des  Wassersprengens 
bei  der  Wendung  auf  die  Füsse,  werden  wir  das  Nähere 
w eiter  unten,  eben  bei  der  Beschreibung  der  Wendung,  an- 
geben. — 

b.  Das  W a s s e r s p r e n g e n mit  Instrumenten. 

Gar  nicht  seiten  kommen  Fälle  vor,  wo  die  Eyliäute 
so  sehr  fest  sind,  dass  man  mit  den  gew'^öhniiehen  Hand- 
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griffen  dieselben  nicht  sprengen  kann.  Wollte  man  es  mit 
der  Hand  erzwingen,  würde  man  eine  höchst  verderbliche 
Wirkung  auf  das  ganze  Ey  und  die  Placenta  hervorgebracht 
sehen , und  es  kann  gar  nicht  bezweifelt  werden  , dass  bei 
solchen  Geburten  ein  guter  Wassersprenger  ein  wahres 
Bedürfniss  ist,  und  dass  man  mit  ihm,  der  schnell  und  scho- 
nend zum  Ziele  führt,  ohne  Vergleich  besser  auskommt, 
als  mit  der  gewaltsam  und  langsam  operirenden  Hand, 
Mit  wenigen  Ausnahmen  (wohin  z.  B.  Jörg  gehört)  haben 
auch  die  Nothwendigkeit  eines  solchen  Instrumentes  alle 
Geburtshelfer  erkannt,  und  bei  einer  so  allgemein  gefühlten 
Unentbehrlichkeit  solcher  Werkzeuge  konnte  es  unmöglich 
an  zahlreichen  Erfindungen  fehlen.  Die  bis  zu  ihrer  Zeit 
bekannt  gewordenen  haben  S.  Saxtorph^),  Osian- 
d e r *)  und  Schreger^)  mit  vieler  Mühe  und  Kritik  zu- 
sammengestellt, auch  Harnier  5)  hat  ein  ähnliches  Ver- 
zeichniss mitgetheilt,  und  es  wäre  wohl  zu  wünschen,  dass 
wir  eine  bis  auf  unsere  Tage  fortgesetzte  Geschichte  der 
Wassersprenger  ausgearbeitet  bekämen.  — 

Zu  den  ältesten  Instrumenten  gehören  das  Messer  von 
Albucasis  und  der  aus'  einer  Zange  zum  Anspan- 
nen und  einem  Messerchen  zum  Durchschneiden  der  Eyhäute 
zusammengesetzte  Apparat  von  Aetiirs  von  Amid  a 7). 

Das  erste  wahrhaft  brauchbare  und  ausschliesslich 
zum  Wassersprengen  bestimmte  Instrument  aber  erhielten 
wir  von  der  Barbara  Wiedmann  in  8)  gegen  das 

1)  Nicht  anders  als  langsam  und  verderblich  kann  das  von  D e-- 

V enter  (1.  c.  p.  Levret  (1.  c.  §.  547-)»  Baude- 

locque  (1.  c.  T.  I.  §.  8i3.)  etc.  empfohlene  Zerkratzen 
der  Eyhäute  seyn.  — 

2)  Ej.  Examen  arraamentarii  Lucinae  etc.  p.  61 — 64. 

3)  Ej.  Neue  Denkwürdigkeiten  etc.  Bd.  I.  p.  229— 248' 

4)  Ej.  Die  Werkzeuge  der  altern  und  neuern  Entbindungs- 
kiinst  etc.  von  p.  1 — 8.  und  Tab.  I. 

5)  1.  c.  von  p.  85—92. 

6)  Ej.  De  chirurgia.  Oxon.,  1778.  fol.  T.  II.  Sect.  70. 

7)  Ej.  Opera.  Edit.  Frobenii,  ßasib,  i535  fol.  Lib.  X\f.  Cap. 
Q2.  Q3. 

8)  Ej.  Anweisung  christlicher  Hebammen  etc.  p.  5i  und  194* 
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Jahr  1738,  und  dieses  bildet  gewisserinaasen  den  Anfang  der 
zahlreichen  eigentlichen  Wassersprenger,  unter  denen  wir 
namhaft  machen  die  Instrumente  von:  Fried  ^),  Köde- 
re r 3)^  A i t k e n L ö f f 1 e r ^),  S t e i n 5)  ^ O s i a n d e r 
V.  S i e b 0 1 d ?),  C a r u s und  B u s c h 9).  Ausser  diesen  In- 
strumenten jedoch,  deren  alleiniger  Zweck  Sprengung  der 
Ey häute  war,  bediente  man  sich  zu  demselben  Geschäfte 
gar  verschiedener  anderer , bereits  zu  anderer  Verrichtung 
vorhandener,  Werkzeuge.  So  erwählte  Eucharius  K ö s- 
lin^O)  eine  Scheere  oder  ein  Messer,  Volt  er*')  desglei- 
chen , die  Le  B o u r s i e r du  G o u d r a y ein  Den- 
tiscalpium,  Ast  nie  *3)  ein  Bistouri,  Smellie  ^^)  eine 
Sonde  oder  zuweilen  auch  eine  spitzige  Scheere , T a n a- 
ron  ^5)  eine  Aderlasslancette,  Starke  ein  Finger- 


Tab.  A.  ßg.  3.  Schon  vor  der  Wied  mann  in  bediente 
sich  zu  demselben  Zwecke  eines  stumpfen  Häkchens  die 
Siegln  un  din  (Ej.  Die  Brandenburg,  Hofwehrautter  p.  122.) 

1)  S c h r e g e r 1,  c.  p.  3. 

2)  T.h  eb  e s i u s Hebammenkunst  'läb.  XVIll.  fig.  29.  3o.  — • 
S c h reg  e r 1.  c.  p.  4-  'Bah-  I.  ßg*  2* 

3)  Ej.  Grundsätze  der  Entbindungskurist,  Uebers.  v.  Spolir.  p. 
II 4-  Tab,  XXX.  fig.  6. — S c li  r ege  r 1.  c.  p.  5.  T.  1.  ßg.  4« 

4)  Ej.  Beiträge  zur  Arzncywissenschaft  etc,  Th.  II.  p,  io3.  — 
Schreger  1.  c,  pag.  4.  Tab.  l.  ßg.  3. 

5)  Ej.  Theoretische  Anleitung  etc.  1770.  p.  437*  — Practische 
Anleitung  etc.  1772.  Tab.  1.  fig.  2.  3.  — Schreger  1.  c. 
p.  5.  Tab.  1.  ßg.  5. 

6)  Ej.  Neue|  Denkwürdigkeiten  etc.  p.  243.  Tab.  I.  ßg.  1.  2.3. — 

' Schreger  l.c.  p.  6 — 8.  Tab.  1.  fig.  6.  7 und  8. 

7)  Ej.  Lehrbuch  der  Entbindungskunde  etc.  Bd.  11.  p.  23a.  5.374* 

8)  Ej.  Gynäkologie.  Th.  11.  p.  289.  §.  1 163.  Tab.  Hl.  fig.  3. 

9)  Ej.  Lehrbuch  der  Geburtskunde,  p.  5i4-  Nr.  i4* 

10)  Ej.  De  partu  hominis  etc.  p.  16. 

11)  Ej.  Neu  eröffnete  Hebammen  - Schuhl  1722.  p.  122. 

12)  Ej.  Abrege  de  l’Art  des  Äccouchemeus etc.  1759.  p.  68- 

i3j  Ej.  L’Art  des  Accouchemens  etc.  1766.  p.  220. 

i4)  Ej.  Abhandlung  von  der  Hebammeiikunst  etc,  p.  232,  233. 

1.5)  Ej.  II.  Chirurgo  Raccoglitore  moderno.  1774-  T.  I.  p.  176. 

16)  Mit  Unrecht  meint  O s i a n d c r und  andere  nach  ihm,  Starke 
habe  sich  dieses  Instrumentes  zum  Wassersprengen  bedient. 
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bistouri , Hirzcl  nach  dem  Beispiele  der  ältesten  Heb- 
ammen , eine  Stricknadel , S a x t or  p li  eine  stumpfe, 
P 1 e n k 3^  und  Baudelocque  eine  spitze  Scheere. 

Die  eiiifaclisten  sind  bei  weitem  die  besten  Wasserspren- 
ger, wobei  wir  jedoch  keinesfalls  in  Abrede  stellen  wollen, 
dass  nicht  mit  einem  jeden  der  aufgezählten  Instrumente 
die  Operation  verri eiltet  werden  könne.  Einige  unter  ih- 
nen aber  sind  mehr,  andere  weniger  brauchhar.  Zu  den 
besseren  gehört  Osiander’s  grosser  Wassersprenger, 
Steines  Wassersprenger,  das  Instrument  der  Wied- 
mann in,  jenes  von  C a r us;  zu  den  weniger  empfehlcns- 
werthen  Friedas,  Rode  rer’ s,  Löffler’s,  Siehold’s 
und  Busch ’s  3)  Vorrichtungen;  zu  den  schlechtesten  die 
Messer,  die  spitzen  Scheeren  und  A it  k e n ’ s Werkzeuge. 

Wollten  wir  es  nicht  vorziehen,  mit  einer  stumpfen 
Stricknadel,  wenn  die  Blase  gespannt  ist,  oder  im  Fall  die 
Eyhäute  schlaff  sind  , mit  einer  ganz  gewöhnlichen  stumpf- 
spitzen Nabelschnurscheere,  mit  welcher  man  die  Velamenta 
zersclmeiden  müsste,  die  Operation  zu  verrichten,  so  wür- 
den wir  allen  anderen  Instrumenten  ein  mit  hinlänglich  lan- 
gem Stiele  versehenes  und  schmal  gebogenes  Häkchen 
vorziehen , mit  welchem  man  am  schnellsten  fertig  wird. 
Die  Besorgnisse,  dass  ein  ungeschickter  Geburtshelfer  oder 
eine  Hebamme  damit  leicht  die  Vagina  anhaken  könne,  ist 


Do  ebner  beschreibt  es  zuerst  in  seiner  Diss.  und  sagt 
ausdrücklich  davon,  es  diene  nur  zur  Embryotomie. 

1)  Ej.  Lehrbuch  der  Hebaminenkunst  etc.  1784.  P-  198. 

2)  1.  c.  p.  64. 

3)  Ej.  Anfangsgründe  der  Geburtshülfe  etc.  p.  365. 

4)  1.  c.  p,  357.  5.  8i3.  Er  will  nur  die  Scheere  dann  erst  ge- 
brauchen^ wenn  die  Blase  sehr  tief  heruntersteigt,  und  meint, 
dann  sey  auch  das  von  einigen  empfohlene  Bedecken  der 
Spitzen  mit  Wachskügelchen  unnöthig. 

5)  Dadurch,  dass  diese  Wassersprenger  an  den  Nabelschnurschee- 
ren  angebracht  sind  , haben  aber  die  Nabelschnurscheeren 
einen  grossen  Theil  ihrer  Brauchbarkeit  und  Sicherheit  ver- 
loren. Die  Vorrichtung  von  Busch  ist  jedoch  viel  besser,  als 
jene  von  S i e h o 1 d. 
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ganz  unbegründet,  und  sollten  alle  die  Instrumente  verbannt 
werden,  mit  denen  geschadet  werden  kann , so  würde  man 
am  Ende  keines  übrig  behalten. 

Indem  man  mit  zwei  Fingern  der  linken  Hand  in  die 
Vagina  eingebt  und  bis  zu  den  EybÜuten  vordringt , führt 
man  mit  der  rechten  Hand  das  Instrument  ein  und  zer- 
reisst  oder  verletzt  damit  die  Wasserblase.  Wie  dies  ge- 
schehen soll,  hängt  von  der  Natur  des  Instrumentes  ab, 
worüber  wir  hier,  nachdem  wir  alle  nöthigen  Citata  ange- 
geben haben,  nichts  weiter  zu  bemerken  haben.  Man  ope- 
rirt  gewöhnlich  bei  gespannter  Wasserblase,  doch  möchten 
wir  mit  Wigand  das  Gegentheil  da  angelegentlich  ra- 
then,  wo  wegen  zu  grosser  Ausdehnung  des  Uterus  operirt 
wird,  denn  das  Wassersprengen  während  einer  Wehe  w ürde 
unter  diesen  Verhältnissen  eine  allzuplötzliche  und  allzu- 
reichliche Entleerung  des  Uterus  bewirken.  — 

Raum  braucht  es  schliesslich  ®)  bemerkt  zu  werden, 
dass  man,  bevor  man  die  Operation  unternimmt,  eine  pas- 
sende reine  Unterlage  der  Frau  bereite,  welche  den  dop- 
pelten Zweck  zu  erfüllen  hat,  die  Durchnässung  des  eigent- 
lichen Geburtslagers  zu  verhüten  (denn  die  Unterlage  kann 
leicht  vorgezogen  werden)  und  die  Beschaffenheit  des  abflies- 
senden  Rindeswassers , seine  Menge  u.  dgl.  erkennen  zu 
lassen. 


i)  Ej.  Die  Geburt  des  Menschen^  Bd.  II.  p.  SSg. 
a)  Der  Vorschlag  Wigand ’s,  da  wo  eine  sehr  welke  Blase,  we- 
nig Wasser  vor  dem  Kopfe  und  Anzeige  zur  Anlegung  der 
Zange  sey,  das  Instrument  über  die  Blase  anzulegen,  diese  mit 
dem  Kopfe  zugleich  anzuziehen  und  zu  erwarten , dass  sich 
nun  die  Blase  mehr  füllen  werde,  um  sie  sodann  leichter  spren- 
gen zu  können,  verdient  gar  keine  Nachahmung, 


Von  der  künstlichen  Fiüligebiirt. 
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Abtheiluiig 

Von  dem  Wassersprengen  vor  der  Geburt,  oder 
der  künstlichen  Frühgeburt. 

De  partu  praematuro  artificialL 

Unter  der  Operation  der  künstlichen  Frülige- 
burt  versteht  man  dasjenige  geburtshülfliche  Verfahren, 
durch  welches  das  Gehurtsgeschäfl , zwar  längere  Zeit  vor 
dem  wahren  Ende  der  Schwangerschaft,  jedoch  nicht  frü- 
her eingeleitet  wird,  als  man  hoffen  kann,  durch  eine  in  ih- 
rem Gange  durchaus  nicht  gestörte  Gehurtsthätigkeit  ein 
lebendes  und  lebensfähiges,  allein  dabei  um  so  viel  in  sei- 
ner Entwickelung  zurückgebliebenes  Kind  zu  erhalten , dass 
dasselbe  durch  die  gegebenen  verengten  Beckenräume  ahne 
Schaden  hindurchzugehen  im  Stande  isti 

L i t e r a t u r. 

Allgemeine  medicinisehe  Annalen,  1800  p.  981  seq.  Enthalten 
Angaben  der  Fälle  von  B arlo  w,  Leighton  undMer- 
r iman. 

Barl  ow,  James,  im  Medical  and  physical  Journal , 1801. 
Vol.  V.  p.-40  ; und  1803.  Vol.  IX.  p.  403.  Auch  im 
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1.  p.  30  seq.  Tab.’.II.  fig.  1 und  2. 

Wenzel,  C.  Allgemeine  geburtshülfllche  Betrachtungen  u. 

über  die  künstliche  Frühgeburt.  Mainz,  1818.  4. 
Winkler,  I.  I.  L.  Ueber  einige  Vorzüge  der  künstlU 
chen  Frühgeburt  vor  der  Perforation.  Würzb.,  1822. 3.^ 

1,  Geschichte  der  Operation. 

Es  bleibt  wahrhaft  unbegreiflich , wie  die  Geburtshel- 
fer nicht  schon  viel  früher,  als  es  wirklich  geschehen  ist, 
die  Idee  zur  Ausführung  dieser  Operation  fassten,  da  das 
Bedürfniss,  ein  Verfahren  zu  finden,  durch  welches  der 
Kaiserschnitt  und  die  Perforation  entbehrlich  würden,  von 
jeher  so  sehr  tief  gefühlt  wurde,  und  da  eine  Menge  von 
iimimstösslichen  und  erfreulichen  Thatsachen  bekannt  war, 
in  welcher  die  bestimmteste  Aufforderung  zur  Erregung 
der  künstlichen  Frühgeburt  lag.  Zu  diesen  Thatsachen 
rechnen  wir  aber  1)  den  Umstand,  dass  in  der  Regel  Kin- 
der zwischen  der  30—36  Wochen  entschieden  kleiner,  als 
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völlig  ilusgetragene  sind;  2)  dass  diese  Kinder  mit  verlialt- 
nissmiissig  nicht  allzugrosser  Mülie  am  Lehen  erhallen  wer- 
den können ; 3)  dass  gewöhnlich  die  Gesundheit  der  Frauen, 
welclie  in  dieser  Zeit  niederkommen,  dureh  den  Gehiirtsact 
so  gut  wie  gar  nicht  gestört  wird,  und  endlich  4)  dass  es  Mit- 
tel gieht,  durch  welche  man  mit  Gewissheit  das  Gehurtsge- 
Schaft  in  Gang  bringen  kann.  Mehrere  solcher  Mittel,  eini- 
ge darunter  allerdings  von  geringerem  Werthe,  sind  uns 
schon  von  den  ältesten  Zeiten  her  bekannt.  Juvenal  ') 
und  Ovid  gedenken  ähnlicher,  und  der  Gehraucli  der 
Ahortus- eri'egenden  Pessarien,  aus  scharfen  Stoffen  und  Ge- 
würzen verfertigt,  war  schon  den  Römern  und  Griechen 
bekannt;  Aetius  erwähnt  aus  den  Schriften  der  Aspa- 
s i a als  fruchtahtreibend  die  y>decociiones  uvinam  ac  meiisrs 
prolcctantes  atque  alvum  suhducentesv.  T e r t u 1 1 i a n 't] 
spricht  von  einem  zur  Tödtung  des  zarten  Fötus  im  Miit- 
terleihe  gehräuclilichen  Instrumente,  dem  Embryosphactes 
und  zu  den  uralten  Verbrechen  gehört  Jenes  der  Em- 
bryotomie,  welches  dadurch  begangen  wurde,  dass 
man  das  eben  gedachte  scharfe  Instrument  entweder  durch 
den  Muttermund  oder  ohne  weiteres  durch  den  Uterus 
einstiess.  Guillemeau,  besonders  aber  Mauriceau 
und  P u z o s kannten  die  künstliclie  E r ö f f n u n g des 
Muttermundes  und  das  damiif  bewerkstelligte 
Wassersprengen  als  Mittel,  welche  zu  beliebiger  Zeit 
Wehen  erregten,  und  deren  sie  sich,  hei  gefährlichen  Blut- 
flössen  in  der  Schwangerschaft,  zur  Einleitung  der  Gehurt 
mit  Erfolg  bedienten.  — So  waren  alle  einzelnen  Theiie 


i)  Juvenalis  Satyra  VI. 

а)  Ej.  Amorum  L.  II.  Eleg.  XIV. 

3)  Aetii  etc.  Tetrabiblos.  Basil.,  1642.  fol.  Sermo  declnius  sextijis, 
Cap.  XVIII.  p.  368  seq. 

4)  uud  5}  De  aiiima,  Cap.  XXV.  Onoraatologia  Mcdic.  Pract. 
T.  I.  p.  2363. 

б)  Ej.  Traite  des  malaclies  des  femmes  grosses  etc.  Liv.  I.  Cbap, 
XXI.  p.  I 38  seq.  und  Liv.  11.  Chap.  XXVIII.  p.  33^  seq. 

Ej.  Traite  des  Accoucheniciis  etc.  Siebe  daselbst  iMenn  sur  les 
pertea  de  saug  etc.  p.  3u3  seq. 
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der  liier  zu  besprechenden  Operation  Jahrlmmlerle  hin- 
durch geniui  helvannt  und.  durch  tausendfältige  Erfalirung 
jhestätigel,  doch  fiel  es,  seltsam  genug,  Niemanden  hei,  diese 
memhrn  disjecla  zu  einem  Ganzen  zu  vereinigen  und  die 
"Ihatsachen,  wclclie  das,  leider  nur  zu  oft  begangene  Yer- 
hi  echen  der  Fruchtahtreiljungen  an  die  Hand  gab , zum 
Heile  der  Menschheit  zu  verwenden.  Endlich  aber,  und 
zwar  in  der  letzten  Hälfte  des  achtzehnten  Jahrhunderts, 
wo  die  gehurtshülflichen  Operationen  im  Ganzen  eine  so 
grosse  Ileform  erlitten,  und  der  Wunsch,  blutige  Ope- 
rationen, wie  den  Kaiserschnitt,  die  Perforation  elc.  im- 
mer mehr  und  mehr  verdrängt  zu  sehen , ein  allgemeine- 
rer und  ernsterer  wurde,  dachte  man  plötzlich  und  uner- 
wartet, an  verschiedenen  Orten  mit  einemmale,  an  den  so 
lange  übersehenen  Schatz  von  Erfahrungen,  und  von,^^^ic- 
len  Seiten  her  bemühte  man  sich,  ihn  nutzbar  zu  machen. 
Daher  kommt  es  auclv,  dass  es  wahrhaft  schwierig  wird, 
Einem  allein  die  Ehre  der  Erfindung  der  Operation  zu- 
zuschreihen,  und  die  Schwierigkeiten  werden  noch  viel  grös- 
sere, w^enn  man  zu  bedenken  vergisst,  dass  nicht  alle  Fach- 
genossen die  Thatsachen  auf  dieselbe  Weise  benutzten,  son- 
dern auf  eine  durchaus  abweichende,  und  Operationen  der 
verschiedensten  Art  vorschlugen  , wobei  sie  nur  in  dem  einen 
Punkte  übereinstimmten , d i e G e b u r t vor  der  vier- 
zigsten Woche  in  Gang  zu  bringen.  Wolil  zu 
merken  aber  ist  es,  dass  nicht  eine  jede  vor  der  Zeit  ein- 
geleitete Geburt  eine  künstliche  Frühgeburt  ist.  Ein  Blick 
in  die  Geschichte  der  Operation  reicht  hin  dies  zu  bew^eisen. 
So  meint  William  Co  Oper  *),  man  solle  bei  höchster 
Beckenenge  die  Frau  zum  Abortiren  bringen,  (wms  leider 
auch  B ur  n s gut  heisst) , und  Scheel  empfiehlt  gleich- 
falls, bei  äusserst  verengtem  Becken,  einen  Abortus  einzu- 


1)  Medical  Observatioiis  and  Inqiilries,  Loncl.,  1772.  8.  Vol.  IV. 
p.  261  seq. 

2)  Ej.  Principles  of  Midwifery  , sixili.  Edlt.  p.  472. 

3)  Scheel.  P,  Comtnentatiu  de  liquoris  smnii  etc.  natura  et 
usu.  Hafu.,  1799.  8.  p.  74* 
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leiten,  oder  aber  aueli , %venn  es  des  Beekens  wegen  möglich 
sey,  die  »Erregung  des  Abortus«  bis  m der  Zeit  zu  verschie- 
ben, wo  der  Fötus  anfange  lebensfähigzu  ^eyn;  der  so  oft  als 
Erfinder  der  künstlichen  Frühgeburt  genannte  Weidmann 
aber  macht  folgenden  Vorschlag  i) ; 'nCiim  vero  Sjrnchondro- 
'»toniiam  periculo  et  incertitudine  non  vacare  constet^  anne  in  tali 
>->pelvis  angiistia  consultius  esset  ^ circa  septimi  verM  gratia 
»mensis  graviditatis  initium  os  uteri  successive  dilatare  foe-- 
*tumqALC  vi  e ducere.n  Solch  ein  Verfahren  jedoch  müs- 
sen wir  als  A cc  ouchement  f orce  bezeichnen,  wel- 
ches eben  so  himmelweit  von  der  Operation  der  künstlichen 
Frühgeburt  unterschieden  ist,  wie  auch  der  Abortus.  Wir 
brauchen  kein  Wort  über  diesen  Gegenstand  zu  verlieren, 
theils  weil  Jeder  selbst  den  Unterschied  fühlt,  theils  weil,  um 
die  r rigen  Ansichten  zu  berichtigen,  durch  Schweighäu- 
ser 3)  mit  Sorgfältigkeit  die  Parallele  zwischen  gewaltsamer 
Entbindung  und  künstlicher  Frühgeburt  gezogen  worden 
ist.  Solche  Namen  also,  wie  die  vorhin  genannten,  können 
v/ir  füglich  da  übergehen,  wo  es  darauf  ankommt,  die  wahren 
Begründer  der  hier  gemeinten  Operation  zu  ermitteln. 
Wirvermuthen  aber,  dass  wir  mit  dem  besten  Rechte  hehaup-. 
ten,  es  sey  die  Operation  zweimal  erfunden  worden , einmal 
in  England  und  einmal  in  Deutschland;  dort  von  Macau- 
la y hier  von  Franz  Anton  Mai  ^),  und  zwar  iiennea 


5)  Weid  m a u n , J.  P.  praes.  C.  C.  S i e b o Id  , Comparatio  in= 
ter  sectionem  caesaream  et  dissectionem  cartilaginis  et  liga- 
nientotum  pubis  etc,  Wirceb.,  177g.  4-  p.64. 

a)  Wenn  auch  Wenzel  (I.  c.  p.  i33.)  sagt,  Weidmann  habe 
diesen  seinen  roIienVorschlag  zurückgenommen  und  ein  milderes 
Verfahren  empfohlen,  so  ändert  dieser  Ausspruch  WenzeTs, 
begreiflicher  Weise  , nichts  an  dem  gedruckten  Vorschläge 
Weid  man n’s.  — In  späteren  Zeiten  mag  Weidinann  al- 
lerdings ganz  anders  gedacht  haben.  Siehe  Ej-  Entwurf  der 
Geburtshiilfe.  Th.  II.  p.  a5o.  a55. 

3)  Ej.  Aufsätze  über  einige  physiol.  und  prakt.  Gegenstände  der 
Geburtshülfe  etc.  p.  187  seq,  — 

4)  Vergl.  Th.  De  nm  a n (I.  c,  p J73  seq.) 
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>vir  diesen  letzteren  als  den  ersten  Deutschen,  der  an  die 
achte  künstliche  Frühgeburt  dachte,  mit  um  so  tieferer  Ue- 
herzeugung,  da  er  nicht  einzelne,  flüehtig  hingeworfeni?, 
gleiclisam  als  Inspii  ationcu  des  Augenblickes  zu  betraclilende 
Worte,  wie  das  bei  W c i dma  n n der  Fall  ist,  uns  gab,  son- 
dern einen  tief  durchdachten  Plan  und  die  Instrumente 
zu  dessen  Ausführung  mittheilt , und  in  dieser  Hinsicht 
selbst  Macaulay  bei  ■\^eitem  übertrifft.  Dieser  aber  er- 
warb sich  den  schönen  Ruhm,  irn Jahre  1756  der  erste  ge- 
wesen zn  seyn,  der  mit  voller  XJeberlegung  und  nach  reif- 
lich erwogener  Methode,  an  einer  lebenden  Frau  die  Ope- 
ration vollführte  und,  wie  es  heisst,  mit  glücklichem  Erfol- 
ge. Englands  Geburtshelfer  , aufgemuntert  durch  D e n- 
man’s  Empfehlung,  die  diesem  Falle  wurde,  nahmen  den 
lebhaftesten  Antheil  an  der  neuen  Operation  und  versuch, 
ten  sie  vielfach,  während  die  deutschen  Geburtshelfer  die 
Stimme  ihres  ausgezeichneten  Landsmannes , wie  gewöhn- 
lich, überhörend,  niclit  früher  an  die  Operation  dachten,  als 
bis  sie  ihnen,  als  eine  neue  Waarc,  aus  England  wieder  zuge- 
führt wurde.  Die  erste  praktische  Ausbildung  erwarb 
sich  diesemnach  die  Operation  unbestreitbar  in  England, 
und  nur  auf  die  soliden  Grundpfeiler , die  dort  gelegt  wa- 
ren, konnten  wir  in  unserem  Vaterlande  fortbauen.  Kach 
Macaulay  unternahm  D r.  B.  Kelly  die  künstliche 
Früligeburt  und  an  diesen  reiht  sich  der  verdienstvolle 
Denman  selbst;  darauf  folgen:  John  Hüll  '*),  John 

i)  1.  c.  heisst  es  unter  anderem:  Nonne  elapso  probabiliter  sep- 
timo  graviditatis  meuse  , velaxalis  per  balnea  tepida  pavtibiis 
genitalibiis  externis,  manu  pelvi  iminissa  , orificium  uleri  sa» 
tis  ]am  moHe  digitis  dilatare,  et  velamentis  per  cultellum  ela- 
sLienm  theca  tcctimi , lantisper  incurvatiim  perriiptis,  foctuui 
septimestrem  vel  versione  expellere,  vel  si  caput  orificio  uteri 
]am  incumbat,  partum  naturae  lelinquere  oporteret  ? 

ta)  und  3)  D e n m a ii  1.  c. 

4)  £j.  Observations  oa  Mr.  Simmons  Detection  etc,  with  a 
fleience  of  ihe  Gesareaa  Operation»  Manchester,  1799.  p*  97 
und  p.  44b  scq.  Fenier  in  : Two  Memoirs  on  the  Cesarean 
Operation.  By  M,  Baudelocque  etc.  Translated  hy  John 
Hulk  Manchester,  iSoi.  8,  p.  4? 
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Barlo w ■*),  S.  Merriman  3),  der  unstreitig  die  reiek- 
sten  und  besten  Erfalii  imgen  unter  allen,  die  bis  jetzt  über 
den  Gegenstand  gescbrieJjcn  haben,  sieb  erworben  bat, 
Headly  James  Barlow  '*),  John  Marshall 
und  J o h n E.  a m s b o t h a m ^),  welche  Aerzte  als  diejenigen 
anzusehen  sinel,  denen,  durch  ihre  zahlreichen  Erfahrun- 
gen belehrt,  eine  entscheidende  Stimme  zusteht.  Einzelne, 
zürn  Theil  recht  lehrreiche  Beobachtungen  liefern  ausser 
den  obigen  Männern,  J.  Clarke,  Hardman,  H.  G» 
C 1 o u g h , C.  W.  Bartley,  Jos.  Hopkins,  White, 
J.  Gibbon,  D.  D,  D a v i e s , B 1 u n d e 1 1 und  viele 
andere. 

In  Deutschland  kam  die  Operation  erst  durch  die  vie- 
len günstigen  Berichte  aus  England,  worunter  die  von  Me  r- 
riman  obenan  stehen,  und  besonders  auch  durch  die 
Empfehlung  von  Fr  o riep  '7),  der  auf  einer  Beise  in  England 
genaue  Notizen  sammelte,  in  allgemeinere  Aufnahme»^ 
Einzelne  Fälle,  und  unter  ihnen  mehrere  glückliche,  gab 
es  indessen  schon  viel  früher.  Wenzel  scheint  in  Deutsche 
iand  der  erste  gewesen  zu  seyn , der  eine  künstliche 
Frühgeburt  einleitete,  und  zwar  fällt  die  erste  Operation 
in  das  Jahr  1804  9).  Später  unternahm  er  sie  nochmals  1808 
und  1817  oder  1818.  Ausser  Wenzql  übte  Dr.  Kraus 


j)  Medical  Facts  aad  Obs^ervations,  VoI.VIII,  und  im  Lond’. 
dical  Review  and  Magazine,  VoLIII.  p.  J78. 

3)  1.  c. 

S)  The  Medical  and  physical  Journal , VoJ.  V.  p.  J12,. 

4)  ibid.  Vol.  V.  p.  40.  imdVol.  IX.  p.  4o3  «eq. 

5)  ibid.  Vol.  XXXII.  p.  loo  seq, 

6)  Ej.  Praclical  Observations  in  Miclwifery  etc.  Part  I.  p.  365 
Auszug  von  Dr.  AI  her  8 in  Bremen,  iaSieboDFs  Journal, 
Bd.  III,  Stück  3.  p.  533  seq. 

7)  Ej.  Handbuch  der  Geburtshülfe  etc,  i8t8.  6tc  Aufl.  p.  473.§.5p6 

8)  Die  Operationsgeschiebte  von  Osiander  (I  c.  Bd.  H.  Ablh. 
2.  p.  4/9  ) gehört  gar  nicht  Iiieher,  eben  so  wenig  wie 
G u m p r ceb  t' 8 gehässige  Widerlegung  derselben  (in  Ej.  und, 
Wigand's  Hamburg  Magaz.  für  die  GeburtshUife.  Bd.  L 
Stück  2,  p.  1 1 o etc.) 

9)  k <’'■  ]’■  M9 
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fllc  Operation  im  Jahre  1813  *)  und  gleieiiralls  mit  dem 
erwünschtesten  Resultate.  Diese  deutsclien  Fälle  waren 
(1813)  jedoch  nicht  Aiiüxuinteriing  genug,  denn  nicht  früher, 
als  mit  dem  Jahre  1818  erTvachte  ein  verbreiteteres  Ver- 
trauen zu  dem  durch  das  auffallende  Glück  der  Engländer 
empfohlene  Verfahren,  und  man  fing  nun  an,  das  Ver- 
säumte nachzuholen,  und  die  künstliche  Frühgeburt  häufig, 
vielleicht  seihst  zu  häufig,  zu  erregen.  Die  Männer  aber, 
welche  wegen  eigener  Erfahrungen  eine  ganz  besondere 
Erwähnung  und  als  wahre  Beförderer  der  Operation  genannt 
zu  werden  verdienen , sind  ausser  den  bereits  früher  nahm- 
liaft  gemachten  beiden : El.  von  Siebold  ( 4mal ) ^ ) , 

Sch  i 1 1 i n g (Imal)  3)^  ü ’ O u t r ep  o n t (2mal)  ^),  Kluge 
(20mal)  5),  R.ieck  e (2mal)  ^),  Carus  (2mal)  ^),  Haase 
(2mal)  3 j ^ F a 1 c o (3mal)  V e z i n (3raal)  lOj , M e n d e 


l)  In  seinem  Specimen  inaug.  positiones  quasdam  mcdicas  exhi-‘ 
bens.  Mogunt.,  i8i5.  f\.  Positio  XXIX—  XXXII.  Dieselbe  Ope- 
ration erwähnt  auch  sehr  schon  Weidmann.  De  forcipe 
obstetr.  etc.  p.  67,  wo  er  zugleich  von  der  Operation  sagt: 
„ex  aliena  praxi  mihi  cognitura  est,  ter  successum  habuissc.“  Er 
meint  hier  wohl  die  zwei  Fälle  von  Wenzel  und  den  einen 
von  Dr.  Kraus.  Wenzel  selbst  ist  anderer  Meinung  (1.  c. 
p.  174.) 

□)  Ej.  Journal,  Bd.  III,  Stück 3,  p.  407  seq.  — Ibid.  Bd.  V.  St.  i. 
p 17.  — Bd.  IV.  Stück  2.  p.  267  seq.  — ib.Bd.IV.  Stück2.p,3ii, 

3)  d’Outrepont's  Abhandlungen  etc.  Th.  I.  p.  208. 

4)  Ibid.  p.  I — 54.  — Gemeins.  Zeitschr.  für  Geburtskundc,  Bd.  III. 

Heft  I.  p.  1 19  seq. 

5)  Men  de '3  Beobachtungen  und  Bemerkungen  etc.  Bd.  III. 
p.  36  seq.  (i2  Fälle.)  S iebold ’s  Journal  Bd.  VH.  Stück 

p.  148  seq  und  Stück  3.  p.85o  seq.  — Ibid.  Bd.  IX.  Stück  1.  p.8. 

6)  Uiecke’s  V.  A.  Beiträge  zur  geburtshülllichcn  Topographie 
von  Würtemberg.  p.  qg  seq.  — 

7)  Siebold’s  Journal^  Bd.  VI.  Stück  3,  p.  242.  — Gemeins. 
Zeitschrift  für  Geburtsk.  Bd.  II,  p.  407. 

8)  S c h i p p a n 1.  c.  p.  77  seq. 

9)  K o e 1 1 e ’s  Diss.  I.  c,  p.  40. 

so)  Mende’s  Beobachtungen  und  Bemeikungen  etc.  Baud  II. 
p.  i3y  seq. 
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(4mal)  *) , Seuien(lmal)  V,  Naegele  (Imal)  3)^  RiU 
gen  (oOrnal ! ! ) , Kilian  (3mal)  5).  Am  frülisten  nacht 
F r o r i e p ’ s Aufruf  operirte  R i t g e n ( 1818 ) und  Sie- 
bold (1819),  am  allerliäufigsten  Ritgen  und  Kluge  und 
wie  wir  später  sehen  werden,  gewiss  sehr  häufig  ohne 
strenge  Indication. 

Begründet,  wie  durch  solche  Verhandlungen  das  An- 
sehen der  Operation  war,  erwarb  sie  sich  immer  mehr  Ge- 
wicht und  fand  auch  ausser  England  und  Deutschland  eifrige 
und  gewichtige  Vertheidiger.  So  namentlich  nahmen  sie 
in  Holland  der  treffliche  S a 1 o m o n (2mal)  ö)  und  V r o- 
lik  (Imal)  7)^  und  in  Italien  Ferrario  (6mal)  8)  und 
Bongiovanni  (Imal)  in  kräftigen  Schutz  und  erwar- 
ben ihr  Freunde.  — - 

Unsere  Erfahrungen  über  die  Erfolge  der  Operation 
sind  so  gewichtig,  wie  wir  sie  nur  immer  wünschen  kön- 
nen , du  uns  zu  deren  Begründung  eine  reiche  Anzahl  von 
Fällen  zu  Gebote  steht.  Es  sind  nehmlich  bis  gegen  Ende 
des  Jahres  1831  in  England,  Deutschland,  Holland  und  Italien 
ein  hundert  ein  und  sechzig  künstliche  Frühge- 
burten öffentlich  bekannt  geworden  — In  England 
kam  sie  72  mal,  in  Deutschland  79  mal,  ln  Italien  7 mal 
lind  in  Holland  3 mal  vor.  Unter  den  161  Geburten  wur- 
den 46  Kinder  todt  geboren  und  115  lebend,  von  diesen 
115  lebenden  Kindern  blieben  73  lebend  und  gesund,  von 

i)  Gemeiiis.  Zeitschrift  für  Geburtsk,  Bd.  I.  Heft  3.  p.  SqS.  und 
B(l.  VI.  Heft  4«  p.  549seq. 

•2)  V.  Sieb  old ’s  Journal.  Bd.  VIII.  Stück  3.  p.  673. 

3)  Heidelbg.  klinische  Annalen,  1828.  Bd.  III.  Heft  4*  P-  4^^.. 
IN.  scheint  übrigens  öfter  die  künstliche  Frühgeburt  eingeleitet 
zn  haben. 

4)  I.  c. 

5)  Die  Fälle  liegen,  nebst  anderen  geburlshülflichen  Beobach- 
tungen, zum  Drucke  bereit. 

6)  1.  c.  7)  1.  c. 

8)  Annali  universal!  di  Omodei  1828.  Febr.  Vol.  XLV.  p.  266, 

9)  Kleinert’s  Repertorium.  1828.  Heft  3.  p.  t37.  — 

10)  Die  tlem  Weidmann  zugesciiobeuen  drei  Falle,  über 
welche  viel  zu  streiten  ist,  sind  nicht  initgerechnet. 
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42  Kindern  aber  ist  es  anzunehmen  , dass  sie  iheils  haid 
nacli  der  Gehurt  starben,  theils  ihr  Schicksal  unbekannt 
geblieben  ist.  Nach  der  Operation  sind  8 Mütter  gestor- 
ben, und  unter  diesen  fünf  vollkommen  erweislich  an 
Krankheiten,  die  gar  nicht  mit  der  Operation  in  irgend 
einer  Verbindung  standen.  ' 

Diese  Resultate  sind  in  der  That  so  ganz  unerwartet 
glänzende,  besonders  wenn  man  bedenkt,  dass  die  bei  wei- 
tem meisten  Operationen  bei  solchen  Frauen  vorgenommen 
wurden , die  sich  durch  frühere  sehr  schwere  Geburten 
auszeichneten,  dass  sie  für  alle  Zukunft  das  Geschick  dieses 
operativen  Verhihrens  unerschütterlich  fest  stellen  und  wohl 
hinreichen  werden,  die  Feinde,  welche  die  Operation  noch 
immer  hat,  gänzlich  mit  derselben  auszusöhnen.  Ist  es  ihr 
doch  schon  gelungen,  manchen  eines  Bessern  zu  belehren, 
wie  z.  B.  Froriep  und  zum  Thell  auch  Siebold,  die 
beide  eifrig  gegen  sie  auftraten;  und  sich  mit  Ehren  zu 
liedccken  , während  ihr  viele  Männer  von  Ruf  mit  Festig- 
keit entgegentraten.  In  England  sprachen  gegen  sie  nur 
James  L e i g ht  o n V ^iiid  W i 1 1 i am  N i s b e t 2) ; in  Frank- 
reich aber  hatte  die  Operation  ein  eigenes  Schicksal.  Sie 
fing  daselbst  durch  die  glücklichen  Versuche  von  Pe- 
tit, Destremeau,  Roussel  de  Vauzelme,  beson- 
ders aber  von  Le  Vach  er  de  la  Feutrie  an,  einiges 
Ansehen  zu  gewinnen,  als  sich  Baudelocque  ganz 
entschieden  gegen  sie  aiissprach,  und  zwar  mit  Gründen, 
die  sich  vom  Studirtische  aus  ganz  gut  ausnehmen.  Der 
Erfolg  dieses  mächtigen  Einspruches,  den  aber  die  Er- 
fahrung vollständigst  darniedertritt,  war,  dass  sich  auch 
G a r d i e n 5),  C a p u r o n und  alle  anderen  Häupter  der 

1)  The  London  medical  Review  etc.  i8oo.  VoL  IV.  p.  loo  seq.  •— » 
Ibid.  in  demselben  Bande  p.  192.  sehr  gut  widerlegt  von 
S.  Me  r r im a n jun. 

2)  The  clinical  Guide  etc.  of  Midwifery.  Lond.,  1800.  p.  197  seq. 

3)  S u e d.  J.  Versuche  einer  Geschichte  der  Geburtshiilfe  etc. 
Bd.  I.  p.  284  seq. 

4)  Lj*  L’Art  des  Accouchemens  etc.  T.  11.  p.  285  seq. 

5)  Lj.  3'raite  d'Accouchemens  etc.  '1'.  111.  p.  i5  seq. 

ö)  Ej.  Conrs  theorique  et  prat.  d’Accouchemens.  1816.  p.  öiiseq. 
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französischen  Schule  gegen  sie  erklärten,  welcher  Yorschwö- 
ning  gegen  die  gute  Sache  auch  die  geistvolle  L ach ap ei- 
le und  der  vielgelesene,  aber  unmündige  Velpe  au  2) 
heitraten.  Wie  sehr  steht  aber  alles,  was  die  Laehapelle 
gegen  die  künstliche  Frühgeburt,  die  sie  sehr  irrig  Avortement 
artificielv,  nennt,  anführt,  an  Geist  und  praktischem  Werthe 
iliren  sonstigen  Aussprüchen  nach!  Frankreich  besitzt  somit 
in  dieser  Doctrin  so  gut  wie  gar  keine  Erfahrung  , denn  nur 
der  einzige  Schweighäuser  (1.  c.)  nahm  sich  der  Sache 
von  einem  praktischen  Standpunkte  aus  an , und  es  steht 
noch  um  so  mehr  den  französischen  Gehurtshelfern  in  dieser 
Angelegenheit  nicht  die  geringste  Stimme  zu,  da  sie,  ausser  ei- 
niger englischer  Literatur,  gar  keine  andere  kennen  und  ken- 
nen wollen.  — In  Deutschland  sind  die  bedeutendsten  Gegner 
ß e r n s t e i n 3),  O s i a n d e r d.  A e 1 1.  E h e r rn  a i e r ^), 
Gump  recht  ^),  Stein  d.  J.  Jörg^)  und  Pi- 
ringer  , und  unter  diesen  greift  Stein  d.  J.  die 
Operation  mit  so  plumpen  Waffen  des  rohsten  Witzes  an, 
dass  seine  Einwürfe  allen  Werth  verloren  und  ohne  jeden 
Eindruck  verhallten.  Deutschlands  Geburtshelfer  kennen 
übrigens  jetzt  den  wahren  Stand  der  Verhandlungen  so  ge- 
nau, dass  das  Aiifv/erfen  neuer  Bedenklichkeiten  nicht  mehr 
zu  fürchten  und  das  Erwachen  neuer  Gegner  nicht  mehr 
als  wahrscheinlich  anzunehmen  ist:  im  Gegentheile  können 
wir  uns  des  Glaubens  nicht  entschlagen,  dass  selbst  die  frühe- 
ren Antagonisten  von  ihren  Ansichten  zurückgekommen  sind. 


j)  1.  c.  T.  lU.  p.  432  seq. 

2)  I.  c.  T.  11,  p.  807.  El’  nennt  die  Operation  auch.  ^,Avorteinent 

- '6)  Ej.  praktisches  Handb.  der  Geburtshülfe  etc.  1790.  p.  34«  seq, 

4)  1.  c Bd.  11.  Äbth.  11.  p 473.  — 

5)  Ej.  Taschenbuch  für  Geburtshülfe.  1807.  Bd.  11.  p.  44g  seq. 

6)  Hamburgisches  Magazin  für  Geburtshülfe  etc,  1808.  2.  Stück. 

p.  110. 

Ej,  Annalen  der  Geburtshülfe.  Stück  lll.  p 23  seq. 

8)  Ej.  Schriften  zur  Beförderung  der  Kenntuiss  des  Weibes  etc, 
Thl.  11.  p,  290. 

9)  In  seinem  TracLatus  k c. 
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2.  Vonden  Wirkungen  und  der  Zulässigkeit 
der  Operation. 

Die  Fragen  über  Wirkung  und  Zulässigkeit  der  Opera- 
tion stehen  in  so  enger  Verbindung,  dass  wir  es  wohl  versu- 
chen können,  sie,  ihrem  grössten  Theile  nach,  gemeinschaft- 
lich zu  beantworten.  — Wenn  man  aber  im  Allgemeinen 
eine  geburtshülfliche  Operation  in  schwierigen  Fällen  n u r 
dann  für  zulässig  hält,  wenn  sie  Hoffnung  zur  Rettung  des 
bedrohten  Lebens  der  Mutter,  oder  des  Rindes  oder  bei- 
der zugleich  giebt , und  man  unbedingt  eine  jede 
Op  e ration  zu  verwerfen  hat,  durch  welche  dem 
einen  der  beiden  Theile  gewisser  Tod  gebracht  wird,  so 
werden  wir,  um  bestimmen  zu  können,  ob  die  Operation 
der  künstlichen  Frühgeburt  in  die  Reihe  der  geburtshülfli- 
chen  anfgenommen  werden  darf,  vor  allen  Dingen  es  zu 
ermitteln  haben,  welchen  Einfluss  sie  auf  dasLeben 
der  Mutter  und  des  Rindes  zu  äussern  im  Stande 
seyn  werde,  und  wir  sind  dies  um  so  mehr  zu  thun  schul- 
dig, da  gerade  gegen  diese  Seite  die  heftigsten  Angriffe  ge- 
richtet wai'en. 

Man  sagte  von  der  Mutter  sprechend:  a)  dass 
eine  Geburt  im  siebenten  Monate  unter  allen  Verhältnis- 
sen leicht  Mutter  und  Rind  tödten  könne  (Dubois,  Gar- 
dien); b)  dass  Frauen  mit  sehr  verengten  Becken,  durch  die 
Krankheit,  welche  diese  Verengerung  zu  Stande  gebracht 
Habe,  ohnehin  schon  so  sehr  geschwächt  seyen,  dass  eine 
künstliche  Frühgeburt  gar  nicht  ohne  den  liöchsten  Scha- 
den ertragen  werden  würde ; c)  dass  die  fünfte  Geburtspe- 
riode gestört  werden  und  zu  sehr  gefährlichen  Nachge- 
burtsstörungen und  Blutungen  Veranlassung  geben  müsse  ; 
d)  dass  gefährliche,  sogleich  erfolgende,  Nachkrankheiten, 
und  mithin  ein  sehr  beschwerliches  Wochenbett  gar  nicht 
zu  umgehen  sey;  und  endlich  e)  dass  die  Entstehung  des 
Scirrhus  und  Cancer  uteri  dadurch  auffallend  begünstiget 
werde.  — Diese  Einwürfe,  besonders  durch  französische  Ge- 
burtshelfer laut  geworden,  treffen  aber  durchaus  nicht  die 
künstliche  Frühgeburt,  sondern  eine  Operation,  welche  eben 
diese  Geburtshelfer  fast  allgemein  mit  dem  j^Avortenieat  nrtifi- 
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cieV^-  verwechseln,  nehmUch  das  Accouchement  forc^s 
welches  allerdings,  wollte  man  es  überhaupt  jemals  nach  dem 
Sinne  der  französischen  Aerzte  unternehmen , namentlich  in 
den  früheren  Schwangerschaftsmonaten,  leicht  einen  tödt- 
lichen  Ausgang  haben  könnte.  Ganz  Anderes  lehrt  uns  aher 
eine  überaus  reiche  Erfahrung  von  der  künstlichen  Frühge- 
burt, denn  nicht  genug,  dass  die  Resultate  die  erwünsclite- 
sten  in  den  Fällen  für  die  Mutter  waren,  wo  die  Operation 
nur  einmal  an  ein  und  demselben  Individuo  ausgeübt 
wurde,  boten  sie  sogar  die  erfreulichsten  Erscheinungen  selbst 
bei  denen  Frauen  dar,  die  sich  mehreremale  der  Opera- 
tion unterworfen  hatten,  wozu  es  uns  durchaus  nicht  an  ge- 
nügenden Belegen  fehlt,  denn  Kelly,  Denman,  Barlo w, 
Merriman,  B.amsbotham,  V ezin  und  Ferrari» 
und  wir  selbst  liefern  die  belehrendsten  Beispiele  von  mehrmals 
an  ein  und  derselben  Frau,  ohne  allen  Nachtheil  für  sie,  un  - 
ternommenen künstlichen  Frühgeburten.  Ueberhaupt  lässt  es 
sich  schlechterdings  nicht  übersehen,  dass  bei  der  Schilderung 
der  Gefahren  dieses  neuen  und  kühnen  Mittels  die  Männer 
vom  Fach  mehr  das  durch  die  Theorie  als  möglich  Annehm- 
bare, mehr  ihre  eigenen  ängstlichen  Ansichten  zu  Ratbe 
zogen  , als  das  durch  die  Praxis  Erkannte  und  durch  die 
längst  bekannten  Thatsachen  vielfältig  Bestätigte,  denn  sonst 
hätten  sie  unmöglich  es  vergessen  können,  bei  ihren  befan- 
genen Aussprüchen  das  Factum  in  Anschlag  zu  bringen, 
dass  Frühgeburten  häufig  in  solchen  Fällen,  ohne  alle  Stö- 
rung für  das  Uterinleben  erfolgen,  wo  schwere  Krankhei- 
ten den  ganzen  Organismus  erschüttern,  und  dass  das  durch 
rohe  und  grausame  Handgriffe  und  scliädliche  Mittel  be- 
werkstelligte Fruchtabtr eiben,  der  Integrität  der  Gebär- 
mutter viel  seltener,  als  man  es  voraussetzen  könnte,  Scha* 
den  bringt. 

Doch  indem  wir  d i e Gefahren,  welche  wir  so  eben 
geschildert  haben,  unserer  Operation  durchaus  nicht  gelten 
lassen  wollen,  läugnen  wir  dagegen  keinesweges , dass  das 
Einleilen  der  Frühgeburt  nicht  auch  seine  Schattenseiten 
habe,  und  wir  wollen  cs  gar  nicht  auf  uns  nehmen, 
zu  behaupten,  dass  das  Erzwingen  der  Geburtsthätigkeit,  wird 
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cs  auch  gleich  durch  völlig  unschädliche  Mittel  *)  möglich 
gemacht,  etwas  Gleichgültiges  sey,  noch  viel  weniger  wollen 
wir  behaupten,  dass  die  Sache  nicht  dadurch  an  Bedenk- 
lichkeit gewinne,  dass  wir  dem  Uterus  die  Geburt  in  einer 
Zeit  zumuthen,  wo  er  nicht  darauf  gefasst  ist  und  wo  sich 
sein  Gewebe  in  einem  wenig  vorbereiteten  Zustande  befin- 
det ; wir  müssen  zugeben,  dass  Blutungen  nach  der  Geburt, 
fieberhafte  Zustände  und  dgl.  mehr  eintreten  können,  ja  wdr 
wollen  selbst  die  Möglichkeit  zugestehen,  dass  mehrere  un- 
günstige Ereignisse  zugleich  erfolgen  : allein  wir  fragen, 
ob  nicht  dieselben  Ereignisse,  ja  noeh  viel  schlimmere  auch 
bei  denen  Frauen  sich  einfinden  können,  die  zur  rechten  Zeit 
in  das  Geburtsgeschäft  kommen.  Will  man  uns  aber  ein- 
wenden, dass  bei  einer  künstlichen  Frühgeburt  die  Wahr- 
scheinlichkeit wenigstens  für  solche  Zufälle  eine  ver- 
hältnissmässig  viel  grössere  sey , als  hier,  so  wollen  w'ir, 
ganz  nach  der  Bequemlichkeit  unserer  Leser,  diesen  Einwurf 
zugeben  oder  in  Abrede  stellen,  und  dennoch  in  diesen  bei- 
den Fällen  das  Recht  auf  unserer  Seite  behalten.  In  Abrede 
können  wir  den  Einspruch  auf  das  vollkommenste  steiler, 
wenn  wir  an  die  Resultate  der  bekannt  gewordenen  Fälle 
denken  und  namentlich  erwägen , dass  die  meisten  jener 
Frauen  wirklich  schwächlich  oder  wohl  gar,  wie  es  von 
einigen  besonders  bemerkt  ist,  krank  waren  ; wollen  wir  uns 
aber  auf  den  Einwurf  einlassen,  so  würden  wir  blos  fragen, 
ob  diese  Nachtheile  der  Operation  da  in  ernsten  Anschlag  kom- 
men können,  W^o  es  darauf  ankommt,  eines  Kindes  Leben  zu 
retten  und  der  Mutter  andere , für  sie  moralisch  und  phv- 
sisch  furchtbare  Operationen  zu  ersparen.  Unterlassen  wir 
wohl  die  Amputation  eines  Schenkels , die  Unterbindung 
einer  Hauptarterie  u.  dgh  wegen  ihrer  im  vermeidlichen 


i)  Wenn  die  französischen  Äerzte,  wie  z.  B.  Gar  dien  glauben, 
man  bediene  sich  zur  Erregung  der  Frühgeburt,  ausser  den 
operativen  Mitteln , noch  scharfer  und  erhifzender  Arzriei- 
stofFe,  so  beweist  ein  solcher  Glauben  nichts  weiter,  als  die 
schmachvolle  Unkenntniss  fremder  Literatur,  die  den  Fran- 
zosen charakteristisch  ist. 


304  Von  der  künstlichen  Frühgeburt. 

\ 

Folgen,  als  da  sind  Entzündung,  Eiterung  u.  s.  w. , und 
sind  nicht  die  Erfolge  jener  Operation  im  Ganzen  viel 
glücklicher  ausgefallen  als  dieser;  galt  es  dort  nicht  die 
Ptettiing  zweier  Lehen,  während  hier  nur  ein  einziges 
bedroht  ward  ? Dass  man  übrigens  schwer  erkrankte 
Frauen,  besonders  aber  solche , die  an  verzehrenden  Lun- 
genleiden  darniederliegen,  nicht  unbedingt  für  eine  künstliche 
Frühgeburt  geeignet  halten  müsse,  da  durch  sie  gar  leicht 
die  äussersten  Gefahren  für  die  Mutter  erwachsen  können, 
versteht  sich  so  sehr  von  selbst,  dass  wir  kein  Wort  dar- 
über zu  verlieren  brauchen;  auch  haben  Wenzel  0 und 
alle  anderen  Schriftsteller  über  den  Gegenstand,  ernst  ge^ 
nug  davor  gewarnt. 

Ausser  den  erwähnten  Einwürfen  sind  noch  eine  Menge 
anderer  ausgedacht  worden  2)^  namentlich : dass  die  Operav- 
tion  sehr  schwer  sey,  dass  der  Muttermund  sich  krampf- 
haft schliessen  könne  und  sie  gar  nicht  zugeben  werde,  dass 
die  Gebärmutter  leicht  verletzt  werden  könnte,  dass  nach 
der  Operation  noch  lange  Zeit  vergehen  könne,  ehe  die 
Geburt  erfolge  u.  dgl.  mehr:  doch  sind  diese  Bedenklich- 
keiten so  kräftig  durch  die  Erüihrung  widerlegt  und  so 
sehr  als  werthlos  erwiesen , dass  eine  ernste  Entgegnung 
als  reiner  Zeitverlust  angesehen  werden  müsste. 

Eben  so  wenig  aber  wie  bisheran  wird  sich  die  Ope- 
ration im  ungünstigen  Lichte  zeigen,  wenn  wir  ihren  .Ein- 
fluss auf  des  Rindes  Leben  in  Anschlag  bringen,  denn 
auch  hier  haben  sich  die  Gegner  auffallende  Uebertreibung 
zu  Schulden  kommen  lassen.  Der  Haupteinwurf,  den  be- 
sonders Baudelocque^)  erhob , war  der  , dass  a)  die 
Kinder  entweder  während  der  künstlichen  Frühgeburt 
oder  sehr  bald  nach  ihr  zu  Grunde  gehen  würden , „ et  on 
perdra  le  fruit  de  tant  de  sollicitiides  et  de  peines’"^  Ferner 
machte  eben  B a u d e 1 o c q u e geltend , dass  b)  es  niclit 
immer  möglich  sey  , die  Dauer  der  Schwangerschaft  genau 


j)  1,  c.  p.  176. 

a)  Osi  ander  1.  c.  p.  4o3. 

3)  1.  c.  p.  a88. 
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2U  bestimmen  mul  den  günstigen  Zeitpunkt  zur  Erhaltung 
des  Lebens  zu  wählen  ; dass  c)  die  zu  Gebote  stehenden  Mit- 
tel für  die  Operation,  insbesondere  das  Wassersprengen,  un- 
sicher in  ihrem  Erfolge  seyen  (worauf  besonders  auch  L e i gh- 
ton  nach  einem  misslungenen  Versuche  Werth  legt);  und 
dass  endlich  d)  böclist  wahrscheinlich  die  Operation  Veran- 
lassung zu  falschen  Kindeslagen  und  daher  auch  zu  den  für 
das  Kind  nachtheiligsteii  Operationen  gebe.  — Unmöglich 
kann  es  in  Abrede  gestellt  werden,  dass  diese  Einwürfe  ge- 
wichtiger zu  seyn  schienen,  als  jene,  die  der  Mutter  zu 
Gunsten  gemacht  wurden,  doch  scheinen  sie  es  nur  zu 
seyn,  denn  in  der  That  sind  sie  es  nicht.  Wollten  wir 
auch,  auf  die  erhobene]!  Klagen  uns  einlassend,  es  für  einen 
Augenblick  zugeben,  was  die  Erfahrung  aber  geradezu  wi- 
derlegt, dass  nur  die  allerwenigsten  Kinder  lebend  geboren 
und  am  Leben  erhalten  v/erden  können,  so  würde  dennoch 
unsere  Operation  als  ein  ungemein  w^ohlthätiges  Mittel  daste- 
ben,  denn  n u r in  d e n j e nig  en  F äl  1 e n ist  siezuläs- 
s i g,  w o m a n so  gut  wie  gewiss  w e i s s , dass  die 
Frau  gar  kein  lebendes  Kind  gebären  kann, 
und  nur  da  ist  sie  wahrhaft  zu  empfehlen.  Wäre  aber  nicht 
schon  ein  Verfahren^ alles  Dankes  werth,  welches  in  40,  50 
oder  100  Fällen,  wo  es  mit  der  aussersten  Wahrscheinlich- 
keit anzunehmen  war,  dass,  hätte  man  die  Natur  allein  wir- 
ken lassen,  alle  Kinder  ohne  Ausnahme  zu  Grunde  gegan- 
gen wären,  auch  nur  4 oder  5mal  oder  selbst  nur  ein  ein- 
ziges Mal  einen  vollkommen  erwünschten  Ausgang  bat,  das 
Kind  rettet,  keiner  der  Mütter  aber,  wo  man  die  Opera- 
tion fruchtlos  versuchte,  erweislichen  Schaden  brachte. 
Um  wie  vieles  höher  aber  wdrd  nicht  dieses  Verfahren  im 
Weitbe  dann  steigen,  wenn  wir  die  Jahrbücher  der  Ge- 
burtshülfe zu  B.atlie  ziehen  und  Ergebnisse  finden,  wie  jene, 
die  wur  bereits  gemeldet  haben?  Sind  wir  bei  solchen  Ma- 
terialien nicht  berechtiget,  alle  Einwürfe,  mögen  sie  auch 
noch  so  gewichtig  ausseben , als  scheinbare  anzunehmen? 
Doch  wir  wollen  damit  nicht  gesagt  haben,  dass  an  der  Ope- 
ration nichts  zu  wüinschen  übrig  bleibe  und  dass  sie  in  jeder 
Beziehung  vollkommen  sey.  So  namentlich  glauben  wir  es 
Kilian ’s  Handbuch  I 20 
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gerne,  dass  die  vielen  falschen  Rindeslagen,  die  sich  besonders 
in  England  ereigneten,  (in  Deutschland  aber,  merkwürdig 
genug,  ihrer  aussersten Seltenheit  wegen  gar  nicht  in  An- 
schlag zu  bringen  sind)  Folge  des  allmähligen  Wasserabflusses 
und  der  unregelmässig  gewordenen  Configuration  des  Uterus 
sind.  Doch  ist  dies  walirlich  nur  ein  scheinbarer  Vorwurf, 
denn  wenn  sicli  dieses  Ereigniss  auch  wirklich  nicht  vermei- 
den Hesse,  so  müssten  wir  es  eben  für  eine  nicht  ganz  erfreu- 
liche Zugabe  halten,  die  wir  aber  hier  eben  so  willig  wie 
bei  den  Mcrcurialcuren  die  oft  so  sehr  lästige  Salivation 
hin  zu  nehmen  haben,  andrerseits  aber  können  wir  völlig  be- 
ruhigt darüber  seyn,  da  wir  sehr  leicht  das  vermeiden  kön- 
nen, was  die  falschen  Kindeslagen  veranlasst,  nehmlich  das 
Wassersprengen , denn , wie  wir  später  sehen  werden, 
giebt  es  noch  andere  Methoden,  die  Frühgeburt  zu  erregen, 
bei  denen  die  Eyhäiite  unverletzt  bleiben.  Dieses  mögen 
auch  alle  jene  Geburtshelfer  bedenken , welche  das  als 
einen  der  wesentlichsten  Nachtheile  der  Operation  ansehen, 
dass  das  Kind  frühzeitig  schon  seiner  amnischen  Flüssigkeit 
beraubt,  und  dass  dessen  zarter  Körper  der  unmittelbaren 
Einwirkung  der  Uterinwandungen  während  des  ganzen 
Zeitraumes  der  Geburt  exponirt  wird  *).  — Wir  geben  es 


Könnte  man  übrigens  auch  auf  keine  andere  Weise  die 
künstliche  Frühgeburt  erregen , als  durch  den  Eyhautstich, 
so  würden  wir  dennoch  den  hier  erwähnten  , so  oft  gemach- 
ten Einwurf  nicht  gelten  lassen-  Denn  er  stützt  sich  auf 
die  allerdings  ganz  richtige,  hier  aber  nicht  anwendbare 
Thatsache,  dass  wenn  bei  einem  Geburtsgeschäftc  die  Eyhäute 
zu  früh  gesprengt  werden,  der  Geburtsgang  und  auch  sehr 
leicht  des  Kindes  Leben  dadurch  gefährdet  werden  können,  und 
dass  alle  diese  Wirkungen  um  so  energischer  seyn  werden, 
je  früher  in  der  Schwangerschaft  die  Geburt  eingetreten  und 
der  Fehler  begangen  worden  ist.  In  dem  vorliegenden  Falle 
aber  handelt  cs  sicli  gar  nicht  um  ein  fehlerhaftes  Wasser- 
sprengen bei  einem  bereits  begonnenen  Geburts- 
geschäfte, sondern  um  den  Eyhautstich , ehe  noch 
G eh  u r t 5 t h ä t i gk  e i t da  ist,  was  einen  unglaublichen 
Unterschied  macht , indem  jetzt  das  Gebäiorgan  bei  weitem 
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ferner  gerne  zu,  dass  nicht  immer  die  Frauen  ihre  Schwan- 
gerschaft genau  berechnen  können,  und  dass  folglich  auch 
niclit  immer  der  rechte  Zeitpunkt  für  die  Operation  zu 
bestimmen  ist,  allein  JNÜemandcn  kann  es  einfallen,  dies  als 
einen  Mangel  der  Methode  zu  bezeichnen;  es  ist  lediglich 
ein  Fehler  des  Weihes,  welches  nicht  aufmerksam  genug 
war.  Höchstens  könnte  man  sagen  ; die  Operation  lasse 
sich  folglich  nicht  ohne  Unterschied  in  einem  jeden  Falle, 
wo  man  es  wünscht,  anwenden,  doch  ist  dies  eben  so  wenig 
ein  Vorwurf  für  sie,  als  z.  B.  die  Hunter’sche  Methode  der 
Arterienunterhindung  deshalb  aulhören  würd,  ein  wahrhaft 
unübertreffliches  Mittel  zu  seyn,  weil  sie  bei  manchem  Kran- 
ken, wo  es  verabsäumet  worden  ist,  zur  rechten' Zeit  Hülfe 
zu  suchen,  unbrauchbar  seyn  wird.  — Und  endlich  hal- 
ten wir  ganz  eben  so  wie  alle  bisherigen,  auch  den  Ein- 
wurf, dass  die  Operation  des  W asserspren  gens  nicht 
immer  den  Erfolg  habe,  die  Geburt  in  Gang  zu  bringen, 
für  einen  völlig  unerheblichen,  wollten  wir  auch  seine  Gül- 
tigkeit bestätigen.  Welchem  Vernünftigen  ist  es  wohl  je- 
mals eingefallen,  den  Aderlass  deshalb  aus  dem  Heilmittel- 
apparate verdrängen  zu  wollen,  weil  er  zuweilen  nichts  ge- 
holfen hat?  Will  man  von  der  in  Rede  stehenden  Opera- 
tion der  künstlichen  Frühgeburt  Vollendeteres  verlangen, 
als  von  der  Venaesectlon?  Uebrigens  läugnen  wir  auf  das 
Bestimmteste  die  Aechtheit  des  Vorwurfes,  denn  es  ist  kein 
Fall  aufgezeiclmet,  wo  es,  trotz  ku  n st  g er  e cli  t e r Bemüh- 
ungen , nicht  gelungen  sey,  das  Geburtsgeschäft  zu  erregen ; 
auch  rufen  wir  hier  nochmals  den  Gegnern  zu , dass  man 
noch  auf  andere  Weise  sicher  die  Frühgeburt  erwirken  kann. 

Es  erhellt  demnach  aus  dem  bisheran  Gemeldeten,  dass 
in  der  Wirkung  der  Operation  auf  Mutter  und  Rind  nicht 


nicht  so  reagirt , als  wenn  es  schon  durch  Wehenthätigkeit 
aufgeregt  ist.  Beweist  uns  nicht  die  Erfahrung  sehr  häufige 
dass  wenn  das  Kindeswasser  durch  Zufall  4,  5 oder  6 Tage 
vor  dem  wirklich  beginnenden  Geburtsact  abfliesst,  die  Ge- 
burt des  lebendigen  Kindes  trotz  dem  oft  wider  ErM^artea 
schnell  und  gut  geschieht  ? 
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das  Mindeste  Hegt,  was  der  willigen  ikufnahme  derselben  in 
die  Reihe  der  geburtshülfliclieii  Hülfsmittel  in  dem  Wege 
steht.  Es  sind  al)er  noch  andere  Punkte  zur  Sprache  ge- 
bracht, die  nicht  zu  übergehen  sind.  So  rügte  man:  a)  dass 
es  nicht  mögiicli  sey,  mit  vollkommener  Zuverlässigkeit 
die  Grösse  des  Beckens  zu  bestimmen,  und  dass  es  noch 
viel  schwieriger  sey  b)  die  Grösse  des  Kindeskörpers  zu 
bestimmen  , und  dennoch  hänge  gerade  von  diesen  Bestim- 
mungen alles  ab , denn  ohne  sie  lasse  sich  weder  in  einem 
gegebenen  Falle  die  Nützlichkeit  der  Operation  darthun, 
noch  der  Zeitpunkt,  innerhalb  welches  sie  auszuführen  sey, 
auffinden.  Wir  verkennen  nicht  einen  Augenblick  die  äusser- 
sLe  Wichtigkeit  dieser,  besonders  von  JVisbet  und  Jörg 
erhobenen,  Einwürle  und  indem  wir  sie,  unter  allen  die  ge- 
macht worden,  als  die  bei  weitem  gelialtreichsten  ansehen, 
suchen  wir  ihnen  mit  Offenheit  und  Redlichkeit  zu  begegnen. 

Für  den  wichtigsten  unter  den  beiden  Einwürfen  hal- 
ten wir  den,  welcher  im  Allgemeinen  am  wenigsten  beach- 
tet worden  i/it,  iiehndlch  die  Schwierigkeit,  des  Rin- 
des Grösse  zu  best  Immen.  Es  ist  nehmlicli  eine 
überaus  w'tclitige  Thatsaclic,  dass  die  Grösse  des  Rindes 
und  der  Umfang  seiner  einzelnen  Regionen  in  den  indivi- 
duellen Fällen  ganz  unglaublich  abweicht,  und  cs  folgt  dar- 
aus, dass  es  von  der  äussersten  Wichtigkeit  ist,  die  Grös- 
senverhältnisse des  Kindes  zu  kennen,  indem  das  Wesent- 
liche der  Operation  davon  abhängen  muss.  Die  Mittel  zur 
ganz  genauen  Erkenntniss  dieser  Grössenverhältnisse  fehlen 
uns  aber  so  gut  wie  ganz , daher  wir  auch  auf  grosses 
Sei» wanken  in  der  Stellung  der  Indieation  gefasst  seyn  und 
von  dieser  Seite  her  einen  wesentlichen  Mangel  des  ganzen 
operativen  Vorschlages  anerkennen  müssten. — Dazu  kommt, 
dass  unsere  Geburtshelfer  auf  die  Widerlegung  oder  die 
Bestätigung  dieses  Gegenstandes  durchaus  nicht  mit  Gründ- 
lichkeit eingegangen  sind,  und  dass  folglich  Spielraum  für 
Misstrauen  gegen  das  Mittel  in  vollem  IMaasse  gegeben  ist. 
Betrachtet  man  aber  den  Einwurf  ernstlich  von  dem  p r a k- 
tisclien  Standpunkte’ aus,  so  stellt  sich  das  ganze  Verhält- 
niss  viel  günstiger.  Wenn  es  auch  wahr  , ist,  dass 
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die  Grössenverhältnisse  der  Rinder  hei  verschiedenen 
Müttern  his  ins  Erstaunenswertlie  schwanken^  so  hleiht  doch 
die  Wahrheit;  welche  wir  mit  inniger  Ueherzeugung  aiiszu- 
spreclien  mit  allem  Miithe  wageri;  über  jeden  AngrilF  erhoben, 
dass  in  der  B.egel  eine  u n d d i e s e 1 h e F r a u K i n d e r 
von  z i e m 1 i c h g 1 e i c h e r G r ö s s e ii  n d E n t w i c k e- 
1 u n g zu  ein  u n d d e r s e 1 h e n Zeit  d e r S c h w a n- 
gerscliaft  zur  Welt  bringt,  und  dass  Ausnahmen 
sehr  selten  sind  ,wenn  nur  die  Lebens  umstände, 
unter  denen  die  Frau  lebt,  dieselben  bleiben. 

Kennt  man  also  aus  einer  vorhergegangenen  Gehurt 
die  Grösse  der  Entwickelung  des  Rindes,  so  kann  man,  bei 
darauf  folgenden  Gehurten , mit  dem  höchsten  Grade  von 
Wahrscheinlichkeit  darauf  rechnen,  dass  die  Maasse  am 
Rinde  wieder  dieselben  seyn  werden.  Nun  ist  es  ferner 
eine  Beobachtung , die  wir  jeden  Augenblick  nachzuweisen 
bereit  sind,  dass  es  besonders  die  ersten  sieben 
b i s a c h t M o n a t e d e r S c h w a n g e r s c h a ft  sind, 
in  welchen,  hei  den  verschiedenen  Individuen, 
das  ungleiche  W a c h s t h u m d e r F r ü c h t e statt 
findet,  während  es  in  den  1 e t z t e r e n h e i d e n 
Monaten  als  ein  bei  allen  Müttern  beinahe 
gleich  massig  fortschreitendes  an  zu  nehmen 
ist.  Der  Fötus  also,  der  z.  B.  in  der  32sten  Schwanger- 
schaftswoche einen  geraden  Durchmesser  des  Kopfes  von 
= 2^2  Zoll  hat,  wird  in  den  letzten  8 Wochen  an  diesem 
Umfange  genau  so  viel  gewinnen,  wie  der  Fötus,  wo  der 
genannte  Diirshmesser  als  = 3 Zoll  betragend  anzunehmen 
wäre.  Fände  man  nun  durch  Beobachtung,  dass  in  den  letz- 
ten acht  Woclien  alle  Durchmesser  um  einen  Zoll  wachsen, 
so  würde  der  erste  Fötus  am  Ende  der  Schwangerschaft 
einen  geraden  Kopfdurchmesser  von  3’/2  Zoll,  der  letztere 
aber  von  4 Zoll  haben.  Das,  was  wir  aber  als  Vorausset- 
zung hier  annehmen , zeigt  sich  in  der  Wirklichkeit  wahr- 
haft so,  denn  es  ist  als  das  Resultat  genauer  und  zahlrei- 
cher von  uns  angestcllter  Beobachtungen  anzunehmen,  dass 
von  der  32sten  his  zur  40sten  Schwangerschaftswoche  alle 
Durchmesser  des  Rindes  um  circa  zwölf  Linien  wachsen. 
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und  dass  sie  in  der  36sten  Woche  ungefähr  umscclis  Li- 
nien kleiner  sind , als  sie  es  in  der  40stcn  seyn  werden.  — 
Kennen  wir  nun  hei  einer  Frau,  die  einmal  oder  mehrere- 
male  geboren  hat  und  deren  Kinder  wir  genau  gemessen 
haben,  die  Grösse  der  einzelnen  Ropfdurchmesser  der 
Frucht,  so  werden  wir  in  einer  ihrer  folgenden  Schwan- 
gerschaften nach  den  hier  angegebenen  Beobachtungen,  mit 
\ieler  Genauigkeit  die  Grösse  eben  dieser  selben  Durchmesser 
von  der  32sten  bis  zur  40sten  Woche  bestimmen  können. 
Wollen  wir  es  aber  versuclien,  viel  vor  der  32sten  Woche 
diese  Maassbestimmungen  zu  machen,  so  können  wir  gar 
leicht  auf  das  allerbitterstc  getäuscht  werden.  — Allein 
nicht  nur  in  der  Grösse  der  einzelnen  Rindesköpfe  fin- 
det der  auffallendste  Unterschied  statt , sondern  auch , was 
gleichfalls  von  hoher  Wielitigkeit  ist,  in  deren  C o n s i s t e n z. 
Docli  kommt  uns  auch  hier  die  Beobachtung  sehr  zu  stat- 
ten, denn  wenn  Verknöcherungen  der  Fontanellen,  grosse 
Festigkeit  der  Knochen  und  Siituren  beobachtet  wird,  so 
darf  man  annehmen , dass  sich  diese  unerfreulicheren  Er- 
gebnisse erst  ungefähr  von  der  35 — 36sten  Woche  ab  angefan- 
gen haben  auszubilden,  indem  wir  vor  dieser  Zeit  in  der 
Consistenz  der  Köpfe  fast  durchweg  die  gleichen  Verhält- 
nisse beobachtet  haben.  — Fassen  wir  diese  Thatsachen, 
deren  Treue  wir  wohl  zu  verbürgen  wagen,  zusammen,  so  er- 
giebt  sich,  dass  die  Schwierigkeiten  in  der  Bestimmung’ der 
Grösse  des  Kindes  und  besonders  des  Kopfes  , eben  nicht 
grosse  sind,  wenn  wir  nur  eine  vorhergegangene  Geburt 
und  das  Rind,  welches  sie  lieferte,  hinlänglich  genau  ken- 
nen. Da  es  aber  nicht  immer  möglich  ist,  wenn  auch  der 
Geburtshelfer,  der  bei  einer  Frau  eine  künstliche  Frühge- 
burt beabsichtiget,  die  vorhergegangenen  Geburten  selbst 
genau  beobachtet  liat,  mit  Bestimmtheit  die  Grösse  der  ein- 
zelnen Rindes-  und  namentlich  der  Kopfdurchmesser  zu  be- 
stimmen (wenn  z.  B.  perforirt  worden  ist),  da  man  sich  zu- 
weilen auch  auf  Bestimmungen  andere^-  Äerzte  zu  verlassen 
hat , für  deren  Genauigkeit  man  nicht  einstehen  kann , da 
die  Natur  in  der  Bildung  der  nachfolgenden  Kinder  sich 
wohl  ziemlich,  aber  nicht  mathematisch  genau'  an  dieMaasse 
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der  erstereii  hält , und  da  selbst , wenn  auch  gleich  nur 
ungemein  selten,  grössere  Ausnahmen  Vorkommen  können, 
so  kann  wohl  ein  Irrthum  in  der  genaueren  Schätzung  der 
Grösse  des  Kindes  Vorfällen.  Die  geburtshülfliche  Untersu- 
chung ist  zwar  ein  Mittel,  durch  dessen  kun^tgerechte  Anwen- 
dung wir  uns  vor  groben  Täuschungen  sicher  bewahren 
können , allein  völlige  Sicherheit  giebt  es  uns  durchaus 
nicht.  Wir  können  und  wollen  deshalb  auch  gar  nicht  in 
Abrede  stellen,  dass  wir  zuweilen  wohl  irren  können  und  dass 
die  Operation  durcliaus  fehlschlageii  kann,  ja  dass  man  selbst 
die  Perforation,  welche  man  gerade  umgelien  wollte , nicht 
wird  vermeiden  können.  Zwei  Beobachtungen  von  Kluge 
(1.  c.)  und  eine  von  S e u 1 e n (L  c.)  liefern  traurige  Belege 
dazu.  Doch  beweisen  solche  Fälle  gar  nichts  weiter,  als 
dass  eben  das  Mittel  niclit  immer  hilft.  Soll  dies  aber 
Grund  genug  seyn,  dasselbe  zu  verbannen  und  anzufein- 
den, so  fragen  wir  blos,  wie  viele  M/ittel  von  allen  uns  zu 
Gebote  stehenden,  nicht  verbannt  und  angefeindet  wer- 
den müssten?  — 

Der  in  Bezug  auf  das  Becken  gemachte  Einwurf,  dass 
nehmlich  dessen  bis  auf  die  Linie  genaue  Ausmessung  nicht 
möglich  sey,  verdient , obgleich  er  von  vieler  Wiehtigkei 
ist,  doch  nicht  ganz  die  Beachtung,  wie  der  eben  erledigte. 
Zum  Tlieil  haben  wir  unsere  Ansicht  über  diese  Angelegen- 
heit sclion  da  ausgesprochen , wo  w ir  von  der  Beckenmes- 
sung handelten , und  indem  wir  darauf  verweisen , hehal- 
ten  wir  uns  nur  sehr  Weniges  zur  näheren  Würdigung  für 
diesen  Fall  vor.  Eine  bis  zur  Linie  genaue  Messung  des 
Beckens  aber,  die  mit  unseren  jetzigen  Hülfsmitteln  ganz  un- 
ausfülirbar  ist,  brauchen  wir  auch  nicht,  w^eil  sie  uns  nur 
dann  nützen  könnte,  wenn  wir  eben  so  genau  den  Kindes- 
körper räumlich  zu  schätzen  im  Stande  wären.  Die  leichte 
Unvollkommenheit  der  Messung  auf  der  einen  Seite  muss 
durch  den  kleinen  Mangel  auf  der  anderen  Seite  compen- 
sirt  werden.  Dass  die  Geburten,  wo  sich  ein  geübter  Ge~ 
hurtslielfer  gröblich  täuschen  kann,  wahrhaft  selten  sind, 
beweist  uns  ohnehin  die  Erfahrung , denn  hätte  man  es 
nicht  verstanden,  die  Grösse  des  Beckens  und  jene  des  Kin- 
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deskörpers  zu  taxiren,  wie  liätte  man  wohl  in  so  vielen  Fäl- 
len von  künstlicher  Frühgeburt  die  richtigen  Indicationen 
stellen  können  ? Nichts  in  der  Tliat  kann  uns  besser  die 
B-äumlichkeit  eines  Beckens  kennen  lehren,  als  die  mit  Ken- 
nerblick ausgeführte  Beobachtung  eines  Gehurtsgeschäftes 
an  demselben,  und  das  meiste  von  dem,  was  uns  hei  der 
früheren  Beckenniessung  unklar  und  unbestimmt  gehliehen 
ist,  wird  nun,  durch  diesen  unvergleichlichen  Commentar, 
den  uns  die  Natur  seihst  liefert,  auf  das  erwünschteste  erhellt. 
Wir  glauben  somit  nicht  zu  viel  zu  sagen,  wenn  wir  be- 
haupten, dass  ein  Geburtshelfer,  der  mit  gewissenhafter 
Sorgsamkeit  ein  gegebenes  Becken  gemessen  und  dann  noch 
die  Gelegenheit  gehabt  und  benutzt  liat,  eine  Gehurt,  be- 
sonders aber  eine  Ropfgeburt,  an  demselben  zu  beobachten, 
und  dennoch  nicht  über  den  Raum  im  Becken  sich  eine 
für  alle  Praxis  liinreichende  genaue  Rechenschaft  zu  geben 
weiss,  nicht  werth  ist,  auf  Bildung  Anspruch  zu  machen.  - — 
Allein  auch  einem  solchen  Geburtshelfer,  der  nicht  sell>st 
eine  Geburt  an  einem  genauer  in  seinen  Maassen  zu  be- 
stimmenden Becken  beobachtet  hat,  ist  es  möglich,  mit 
hinlänglicher  Bestimmtheit  namentlich  den  geraden  Durcli- 
messer  des  Beckeneinganges  zu  finden,  denn  die  künstliche 
Frühgeburt  wird  nur  bei  Becken  von  einer  mittleren  oder 
etwas  weniger  als  mittleren  Enge  angezeigt  seyn  und  ])ci 
diesen  leistet  uns,  wie  wir  dies  früher  schon  umständlicher 
berichtet  haben,  der  richtig  gebrauclite  C o m p a s d ^ e p a i s- 
seu  r und  eine  pünktliche  innere  Manualuntersuchung  ganz, 
ausserordentlich  nützliche  Dienste.  Wir  können  dies  mit 
um  so  grösserer  Gewissheit  sagen,  da  wir  eine  Menge  von 
wohlbestätigten  Facten  zur  Einsicht  und  zum  Belege  für 
diese  Behauptung  haben,  die  ganz  anders  in  der  Waag- 
schale ziehen,  als  die  Stimmen  Einzelner,  in  ihrem  Urtlieile 
Befangener  und  sich  selbst  die  Fälligkeit  der  Beckenmessung 
Absprechender,  Käme  es  übrigens  auch  hin  und  wieder 
vor,  dass  man  sich  erheblich  täuschte,  so  wollen  wir  uns 
mir  in  aller  Bescheidenheit  an  die  Unvollkommenheit  mensch- 
licher Dinge  erinnern  und  bedenken,  dass  nicht  hier  allein^ 
sondern  überall  Täuschung  möglich  ist. 
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Es  folgt  also  als  Schlussresultat  aus  dem  Angeführten, 
dass  1)  die  Wirkung  der  künstlichen  Frühgeburt  weder  für 
Mutter  noch  für  Rind  verderblich  ist;  2)  dass  die  Operation 
das  schaffen  kann,  was  sie  verspricht,  nehmlich,  bei  erheblich 
verengten  Becken,  ein  lebendes  Rind  und  eine  gesunde  Mut- 
ter; und  dass  sie  3),  trotz  mancher  Unvollkommenheit,  trotz 
manches  unerwünschten  Ausganges,  den  sie  genommen, 
worin  sie  aber  das  Schicksal  eines  jeden  Heilmittels  theilt, 
dennoch  vollständigst  zulässig  in  die  Reihe  der  besten  ge- 
hurtshülflichen  Mittel  ist. 

Von  denlndicationen. 

Aus  dem  besseren  Gefühle  der  Geburtshelfer  und  aus 
dem  Wunsche,  die  blutigen  Operationen  des  Raiser- 
Schnittes  und  der  Perforation  seltener  gemacht  zu  sehen, 
ging  die  Erfindung  der  künstlich  erregten  Frühgeburt  her- 
vor, und  als  ihre  ersten  Versuche  glücklich  ausfielen,  dachte 
man  sogar  daran,  oh  es  nicht  möglich  sey,  jene  Operatio- 
nen ganz  zu  verdrängen.  Es  waren  somit  damals  solche  Fälle, 
wo  sich  der  Gehurt  eines  lebenden  Rindes  unüherwindlicha 
Hindernisse  entgegenstellten,  hauptsächlich  also,  ja  vielleicht 
einzig  und  allein,  nur  Fälle  von  Becken  enge,  die  als  In- 
dication  angesehen  wurden.  — Gerechtfertigt  mag  es  also 
erscheinen,  wenn  wir  zuerst  von  den  aus  der  Enge  des 
Beckens  zu  entnehmenden  Indicationen  sprechen  und  sodann 
erst  zu  den  übrigen  Indicationen,  wenn  es  deren  noch  ge- 
hen wird,  uns  wenden  werden. 

Ueberhlicken  wir  unsere  gelesensten  Handbücher  der 
Gehurtshülfe , so  sehen  wir,  dass  ihre  Verf.  ein  doppeltes 
Verfahren  eingeschlagen  haben;  die  einen,  wie  z.  B.  Fro- 
riep  Oj  Garns  2)  und  andere,  schweigen  bei  den  Indica- 
tionen, von  den  Maassen  des  Beckens  ganz,  und  betrachten 
als  anzeigend  ein  solches  Becken  , durch  welches,  nach  vor- 
liegender Erfahrung,  kein  lebendes  Rind  geboren  wer- 
den könne  ; die  anderen  dagegen , wie  z.  B.  R i t g e n 3), 

1)  1.  c.  bclit.  i832.  p.  5o2. 

2)  Gynäkalogie,  l'h.  II.  p,  290. 

3)  Ep  Auzeige«  der  niechanischea  Hülfe  etc.  p.  349. 
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Busch  *)  stellen  Maasse  fest  und  sagen  „Anzeige  zur 
künstlichen  Frühgehurt  ist  Beckenheschränkung  von  3^2 
bis  zu  3 Zoll,  höchstens  bis  zu  23/zj  Zoll  in  dem  kleinsten 
Durchmesser  des  Beckens.“ — In  beiden  Verfahren  liegt  viel 
Mangelhaftes  und  das  Wahre  finden  v ir  in  der  Mitte,  denn 
eben  so  wenig,  wie  die  leichtfertige  Indication  F r o rie  p’  s *) 
Beifall  finden  kann,  da  ihr  zufolge  auch  bei  den  höchsten  Ver- 
engerungen des  Beckens  die  künstliche  Früligebiirt  gerechU 
fertiget  wäre,  kann  man  es  gut  heissen,  wenn  man  die  Bek- 
kenenge  als  das  alle,  in  Indicirende  heraiishcbt  und  da- 
durch die  Jüngeren  Geburtshelfer  die  durchaus  irrige  An- 
sicht anzunehmen  zwingt,  als  sey  es  eine  hinreicliende  Recht- 
fertigung für  die  künstliche  Frühgeburt,  die  verminderten 
Maasse  des  Beckens  genau  erkannt  zu  haben.  Unbegreiflich 
bleibt  eine  solche  wahrhaft  einseitige  AufFassung  des 
Gegenstandes,  denn  nur  sehr  Ungenügendes  wüssen  wir, 
wenn  wür  blos  die  Grösse  des  Beckens,  und  nicht  auch  jene 
des  Rindes  kennen , und  wir  w^erden  uns  bei  einer  solchen 
Halbkenntniss  gewiss  eben  so  unbehaglich  fühlen  wüe  jener 
englische  Mathematiker,  der,  nachdem  er  die  Grösse  einer 
ihm  überreichten  Hauptbedeckiing  in  jedem  Sinne  pünkt- 
lich bestimmt  hatte,  nun,  als  Probe  seines  Talentes,  genau 
bestimmen  sollte,  ob  wmhl  der  Kopf  des  Grossherrn,  den 
er  nie  gesehen  hatte,  hineinpassen  würde.  Dass  aber  unter 
den  eben  geborenen  Kindern  ein  verhältnissmässig  nicht 
viel  weniger  auffallender  Unterschied  in  den  Grössenver- 
bältnissen  statt  finde,  wie  bei  den  Erwachsenen,  lehrt  die 
tägliche  Erfahrung,  doch  hat  ein  grosser  Theil  unserer  Ge- 
burtshelfer diese  Lehre  so  gut  wie  gänzlich  übersehen,  demt 
auch  in  den  Indicationen  für  die  Perforation  unter  ande- 
ren , liest  man  von  nichts  anderem  als  von  der  Grösse  des 
Beckens.  Bedenkt  man  aber,  dass  es  aiisgetragenc  Kinder 

1)  Ej.  Lehrbuch  etc.  p.  5i6.  §.  874* 

2)  Sie  lautet  1.  c.  : ,,  Indication  zu  einer  künstlichen  Fi  tihgebnrfc 
wäre  also  ein  Becken,  durch  welches  , wie  früher  viellciihfe 
vorgenommene  Perforation  und  müglichst  genaue  Untersuc  hung 
gelehrt  haben,  kein  ausgetragenes  Kind  lebend  geboren  wer- 
den kann.  ‘‘ 
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von  5 bis  12  Pfd.  Gewicht  und  von  13  bis  24  Zoll  Länge 
giebt,  erwägt  man , dass  die  aufFallendsten  Unterschiede  in 
den  Dimensionen  des  Kopfes  nicht  nur  bei  Vollreifen , son- 
dern auch  schon  bei  frühreifen  Kindern  Vorkommen , wie 
es  der  LachapeUe  genaue  Messungen  •)  zeigen,  so  muss 
man  jedes  Sinnes  beraubt  seyn,  wenn  man  nicht  fühlt,  dass 
zur  Indication  für  die  künstliche  Frühgeburt  die  Kenntniss 
der  Grösse  des  Kindes  in  einem  gegebenen  Zeitpunkte  der 
Schwangerschaft  gar  nicht  entbehrt  werden  kann.  Um  zu 
dieser  Kenntniss  mit  einem  erspriessiiehen  Grade  von  Gewiss- 
heit zu  gelangen,  bleibt  aber,  unserer  Ansicht  nach,  kein  an- 
deres Mittel  als  die  Beobachtung  einer  vorausgegangenen 
Geburt  bei  der  Frau  und  die  damals  angestelite  genaue 
Messung  ihres  Kindes.  Wir  gehen  nehmlich , wie  wir  frü- 
her schon  sagten , von  der  Ansicht  aus , dass  Frauen  un- 
ter gleichgebliebenen  Lebens  umständen , gewöhnlich  auch 
gleich  grosse  Kinder  gebären,  und  wir  führen  zum  Belege 
eine  Erfahrung  auf,  die  zu  den  allgemeinsten  gehört,  denn  wer 
weiss  es  nicht,  dass  es  einzelne  Frauen  giebt,  die  immer  sehr 
starke  und  grosse  Kinder  gebären,  während  andere  lia])ituell 
ganz  kleine  und  schwächliche  zur  Welt  bringen  ^')1  Daher 
kommt  es  auch,  dass  die  Frauen  unter  gleichen  Beckenver- 
hältnissen , so  höchst  ungleich  gebären.  Es  giebt  Fälle  ge- 
nug, wo  die  Perforation  bei  3V2  Zoll  Conjugata  mit  allem 
Rechte  gemacht  wui'de,  dagegen  giebt  es  unzählige  Fälle,  wo 
bei  derselben  Beckengrösse  gar  keine  Hülfe  erforderlich  war. 
Wir  selbst  kennen  eine  Frau,  die  bei  einem  rhachitischen 
Becken  von  gewiss  nicht  ganz  3*/2  Zoll  Conjugata  acht 
Kinder,  zwar  schwer,  allein  ohne  Kunsthülfe  und  lebend 

1)  1.  c.  T.  111.  p.  435.  Sie  giebt  daselbst  sehr  schöne  Messun- 
gen von  Schädeln  eben  geborener  7 und  8 monatlicher  Kin- 
der an,  aus  denen  licrvorgeht,  dass  der  Unterschied  der  ein- 
zelnen Durchmesser  zuweilen  sechs,  acht  bis  zehn  volle 
Linien  beträgt.  Wie  wichtig  für  die  Praxis! 

2)  So  kennen  wir  einen  keinen  lebhaften  Mann,  dessen  .kräftige 
Frau  nie  Kinder,  welche  sie  jedesmal  vollkommen  austrug, 
gebar,  die  schwerer  als  Pfd.  und  länger  als  i3  Zoll  ge- 
wesen wären,  — Die  Kinder  blieben  stets  am  Leben  und 
gediehen  vortrefflich. 
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geboren  hat  und  ähnliche  Data  werden  jedem  beschäftigten 
Geburtshelfer  zu  Gebote  stehen.  Wir  wissen  jedoch  sehr 
wolil,  dass  auch  die  von  uns  aiifgestellte  und  keinen  Augen- 
blick bezweifelte  Regel  Ausnahmen  erleiden  kann ; denn  wir 
haben  einen  merkwürdigen  Fall  dieser  Art  von  Smellie 
gelesen  •)  und  haben  ähnliche  selbst  beobachtet.  Wir  sind 
dabei  des  festen  Glaubens,  dass  Fälle,  wo,  nach  mehreren 
vorausgegangenen  sehr  seliwierigen  Geburten,  auf  einmal 
eine  günstige  eintritt,  ganz  allein  nur  durch  ein  Zurück- 
1)  leiben  des  Fötus  in  seiner  Entwickelung 
möglich  ist,  und  ein  solches  Zurückbleiben  wird  bedingt, 
durch  schlechte  Nahrung  in  der  Schwangerschaft , Kummer 
und  Sorgen,  schw^ere  Krankheiten  u.  dgl.  mehr.  Auch  das 
Eingehen  eines  neuen  Ehebündnisses  kann  einen  merklichen 
Unterschied  in  den  Kindern  machen  und  Frauen,  die  früher 
immer  kleine  Kinder  bekamen  , können  jetzt  immer  sehr 
starke  bekommen  und  umgekehrt  ^).  Dass  aber  nach  der 
schweren  Geburt  eines  ersten  Kindes,  sich  das  Becken 
erw^^eitern  und  dadurch  eine  darauf  folgende  Geburt 
günstiger  werden  könne,  welche  Meinung  Jörg  3)  äussert, 
widerspricht  aller  Erfahrung  uud  Wahrscheinlichkeit.  Die 
Lebensverhältnisse  einer  Frau  müssen  deshalb  immer  wohl 
beachtet  werden , wenn  eine  sichere  Indication  zur  künst- 
lichen Frühgeburt  gestellt  werden  soll,  und  ändern  sie  sich 
wesentlich,  so  wird  es  ganz  unmöglich  seyn,  etwas’  Be- 
stimmteres vorauszusagen.  Da  nun  aber  die  Lebensverhält- 


i)  Ej.  Sammlung  besonderer  Fälle  und  Bemerkungen  in  der 
Hebammenkunst  etc.  Bd.  II.  p.  366  seq. 
a)  Uns  ist  aus  fremder  Praxis  eine  Frau  von  rbachitiscliem  Körper- 
' bau  , mit  einem  bis  auf  höchstens  3 Zoll  4 Linien  verengten 
Becken  bekannt,  welche,  zum  erstenmale  mit  einem  kräftigen 
Manne  verheirathet,  zwei  Kinder  unter  der  schwierigsten 
Hülfe  mit  der  Zange  todt  und  mit  verletzten  Kopfknochen 
gebar.  Zum  zweitenmale  mit  einem  eben  so  rüstigen  Manne 
verehlicht,  wurde  sie  schwanger,  erreichte  das  volle  Ende  uud 
gebar^  äusserst  schnell  und  ohne  alles  Zuthun  der  Kunst,  ein 
lebendes  aber  kleines  Mädchen.  — 

3)  1.  c. 
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nisse  sich  oft  sehr  hecleutentl  verändern  können,  ohne  dass 
der  Arzt  oder  der  Geburtshelfer  das  Geringste  davon  wahr- 
nimmt, so  ist  auch  die  Möglichkeit  zn  Täuschungen  eben 
dadurch  gegeben. 

Uns  kann  es  daher,  nach  den  angegebenen  Gründen 
durchaus  nicht  einfallen , eine  künstliche  Frühgeburt  bei 
einer  Erstgebärenden  zu  unternehmen,  und  wir  warnen  Je- 
den, der  uns  vertraut , auf  das  ernsteste  davor.  ^ Ganz  an- 
derer Meinung  aber  sind  wir,  sobald  man  die  Grösse  eines 
vorher  geborenen  Kindes  kennt , oder  man  nur  die 
Wirkung  des  Beckens  in  einem  Geburtsgescliäfte  wahrge- 
nommen hat.  Dann  ist  eine  solche  Selbstbeobachtung  ein 
Umstand,  welchem  wir  einen  ausserordentlich  grossen  dia- 
gnostischen Werth  beilegen,  indem  wir  fest  überzeugt  sind, 
dass,  wenn  ein  in  der  Sache  Erfahrener,  ein  Geburts- 
geschäft bei  verengtem  Becken  von  Anfang  bis  zu  Ende  ge- 
nau gesehen,  und  das  geborene  Kind  sorgsam  gemessen  und 
beachtet  hat,  er  auch  olme  alle  Beckenmessung  schon  mit  ziem- 
licher Genauigkeit  des  Beckens  Grösse  schätzen  kann.  Wer 
aber  wird  die  Messung  des  Beckens  versäumen,  die  nun  erst 
ihren  wahren  Werth  erhält?  Wie  übrigens  die  in  einem 
Gebiirtsgeschäfte  gewonnenen  Maasse  eines  Rindes , für  ein 
darauf  folgendes,  durch  die  hier  besprochene  Operation  in 
Gang  zu  bringendes,  nutzbar  zu  machen  sind,  haben  wir 
genau  bei  der  Wirkung  und  Zulässigkeit  der  Operation 
angegeben;  aueh  ist  es  so  klar,  wie  der  Geburtshelfer  in 
dem  Falle,  wo  er  von  den  verflossenen  Geburten  einen  blos 
, traditionellen  Bericht  erhält,  sich  zu  benehmen  habe,  dass 
wir  die  näheren  Angaben  uns  wohl  ersparen  können. 

Wenn  wir  aber  der  Kenntniss  der  Grösse  des  Kindes  ei- 
nen sehr  entschiedenen  Einfluss  zugestehen,  so  sind  wir  doch 
weit  davon  entfernt,  das  Becken  gar  nicht  oder  selbst  nur 
wenig  in  Anschlag  bringen  zu  wollen ; im  Gegentheile  halten 
wir  dessen  Erforschung  für  eine  sehr  wiehtige  Aufgabe.  Allein 
wir  legen  einen  viel  höheren  Werth,  wie  es  aus  dem  bereits 
MItgethellten  wohl  erhellen  wird,  auf  die  genaue  Kenntniss 
seiner  Wirkung  auf  ein  hindurchgehendes  Kind,  als  auf  eine 
noch  so  genaue  Bestimmung  seiner  Grösse.  Sehen  wirz.  B., 
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dass  ein  Becken  einem  unter  gewöhnlichen  Verhältnissen 
sich  zur  Geburt  stellenden  Rinde  nicht  anders,  als  durch 
tödtliche  Zangenoperation  oder  durch  Perforation  hindurch- 
zugehen gestattet,  so  ist  uns  diese  Kenntniss  für  die  fragliche 
Operation  und  die  Rechtfertigung  ihrer  Anzeige  viel  willkom- 
mener, als  wenn  wir  weiter  nichts  wüssten,  als  dass  die 
Conjugata  genau  3 Zoll  5y4  Linien  beträgt. — ■ Gleichgültig 
darf  es  uns  aber  deshalb  doch  nicht  seyn,  auch  die  räumli- 
chen Verhältnisse  möglichst  genau  zu  kennen,  indem  dadurch 
unser  ganzes  Handeln  eine  viel  festere  Grundlage  gewinnt.  Es 
ist  nehmlich  durchaus  nicht  gesagt,  dass  ein  Becken, 
welches  einmal  oder  mehreremalehei  einem 
ausgetragenen  und  w o hl  g eh  ild  ete  n Ri  n d e,  z ur 
Perforation  und  zur  Anwendung  von  schar- 
fen Haken  veranlasst  e,  zur  künstlichen  Früh- 
geburt geeignet  seyn  werde.  Wir  bitten  dieses 
w^ohl  zu  beherzigen.  Wie  leicht  kann  nicht  die  Beckenenge 
eine  so  bedeutende  seyn,  dass  seihst  ein  Rind  in  der  Zeit, 
wo  es  lebensfähig  zu  seyn  anfängt,  nicht  mehr  durch  das- 
selbe hindurchgehen  kann,  und  dass  die  früher  vorgenom- 
mene Perforation  ein  Raiserschnitt  hätte  seyn  müssen,  wenn 
der  Geburtshelfer  früh  genug  herheigerufen  worden  wäre.  So 
z.  B.  meinen  wir,  dass  Seulen  ohne  gehörige  Indication 
seine  künstliche  Frühgeburt  unternommen  habe.  Man  bedenke 
doch  ja,  dass  wir  durch  die  Operation  der  Frühgeburt’ we- 
der den  Raiserschnitt  noch  die  Perforation  entbehrlich,  son- 
dern nur  seltener  machen  können!  Es  ist  demnach  von 
einem  sehr  hohen  praktischen  Werthe,  wenn  man  sich  die 
Frage  vorlegt  ;hiszu  welchem  Gradeyon  Beck  en- 
enge  darf  man,  nach  den  bisherigen  Erfahrun- 
gen, es  wagen,  mit  der  Erregung  der  künst- 
lichen Frühgeburt  herahzugehen?  Denn  wenn  es 
auch  grosse  Schwankungen  in  der  Grösse  und  Entwickelung 
der  Rinder  gieht,  so  sind  diese  doch  nicht  u n h e g r ä n z t und 
der  vorsichtige  Geburtshelfer  muss  sich  auch  hier  ein  Mini- 
mum und  ein  Maximum  bilden,  nach  welchem  er  sich  in  sei- 
ner Handlungsweise  zu  richten  hat.  Als  Antwort  aber  auf  die 
gestellte  Frage  würden  wir  die  Bestimmung  zu  ertlieilen  ha- 
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ben  : dass  es  im  höchsten  Grade  bedenklich  und  mithin  un- 
verantwortlich wäre,  wollte  man  die  künstliche  Frühge- 
burt hei  Frauen  erregen,  deren  kleinste  Durchmesser  des 
Beckens  entschieden  weniger  als  drey  Zoll  betragen,  oder 
erheblich  grösser , als  drei  und  einen  halben  Zoll 
befunden  würden.  Damit  aber  wollen  wir  keinesweges  sa- 
gen, und  dies  ist  besonders  zu  beachten,  dass  ein  jedes 
Becken  von  3 bis  3y2  Zoll  Conjugata  zur  Operation  indi- 
cirt,  ganz  vorzüglicli  aber  würden  wir  uns  mit  dem  klein- 
sten Maasse  in  Acht  zu  nehmen  haben.  Es  kann  sehr  leicht 
geschehen , dass  bei  einem  Becken  von  3‘/2  Zoll  Conjugata 
ein  lebendes  Kind  mit  leichter  oder  selbst  ohne  alle  Hülfe 
geboren  werden  kann  und  dass  ein  Becken  von  3 Zoll  für  die 
künstliche  Frühgeburt  zu  klein  erachtet  werden  muss,  wenn 
man  anzunehmen  berechtiget  wäre,  dass  die  Frau  zur  Zeit, 
wo  die  Operation  gemacht  werden  soll,  ein  Kind  von  solcher 
Entwickelung  trägt,  dass  man  auf  dessen  glücklichen  Durch- 
gang nicht  rechnen  kann.  Kluge  befand  sich  sogar  in  der 
traurigen  Kothwendigkeit  einmal  einen  37wöchentlichen  Fö- 
tus bei  einer  Conjugata  von  Zoll,  und  ein  anderesmal 
sogar  einen  SÖwöchentlichen  B'ötus  bei  einer  Conjugata  von 
3V2  Zoll  perforiren  zu  müssen.  Diese  Fälle  enthalten 
eine  sehr  zum  Herzen  dringende  Lehre  für  diejenigen,  die 
den  grossen  Fehler  begehen,  blos  aus  der  Grösse  des  Bek- 
kens  die  Anzeigen  zur  Frühgeburt  zu  entnehmen.  — Den 
richtigen  hier  zu  befolgenden  "Weg  haben  wir  aber  ver- 
sucht vorzuzeichnen  , und  wir  fassen  demnach  die  Indlca- 
ti  Oll , deren  Erklärung  wir  vorausgeschickt  haben , in  fol- 
genden Worten  zusammen: 

Die  künstliche  Frühgeburt  ist  in  einem  jeden  Falle 
von  Beckenenge  angezeigt,  wo  uns  eine  gründliche  Erfah- 
rung an  einer  oder  mehreren  vorausgegangenen  Geburten 
gelehrt  hat,  dass  ein  lebendes  Kind  nicht  hindurch  geführt 
werden  kann  , wobei  die  Verengerung  durchaus  nicht  er- 
heblich weniger  als  drei  Zoll  und  nicht  wohl  mehr  als  drei 
und  einen  halben  Zoll  betra2;en  darf,  und  wo  die  Lebens- 
und  Gesundheits Verhältnisse  der  Mutier  ungefähr  dieselben, 
wie  in  früheren  Schwangerschaften  geblieben  sind. 
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Als  Ergänzung  fügen  wir  dieser  Indication  noch  hei: 

1)  dass  nur  solche  Becken  Anzeige  werden  können , deren 
Grössenverhältnisse  unwandelbar  dieselben  bleiben,  folglich 
n ur  rhachitis  che  Becken  (was  auch  John  Clar- 
ke*) sehr  treifend  bemerkt),  niemals  aber  sogenannte  o s t e o- 
malacische  oder  solche  Becken,  in  welchen  sich  eine 
fortwachsende  Knochenemporwiicherung  und  dergl.  befin- 
det ; 2)  dass  man  zur  Zeit  der  Operation  von  des  Kindes 
Leben  vollkommen  überzeugt  seyn  müsse  ; 3)  dass  man 

den  Zeitpunkt  der  Schwangerschaft  genau  feststellen  kön- 
ne ; und  4)  dass  die  Mutter  zur  Zeit,  wo  die  Operation  ein- 
zuleiten ist,  nicht  bedenklich  krank  darnieder  liege.  — 
Ueberhaupt  darf  sich  an  die  Operalfion  nicht  wohl  Jemand 
wagen,  dem  eine  hinlängliche  ärztliche  Bildung  abgeht.  — 
Ausser  dieser  Indication  sprechen  unsere  Geburtshelfer 
noch  von  mehreren  andern,  deren  Notiz  und  Kritik  hier 
nicht  fehlen  darf.  So  soll  die  Operation  noch  zulässig  seyn : 

1)  Um  Spätgeburten  zu  vermeiden  (Mai, 
Kit  gen,  Car  US.). 

2)  Um  ein  notorisch  todtes  Kind  aus  demUte- 
r u s ZU  entfernen,  damit  es  nicht  nachtheilig  auf  die 
Mutter  ein  wirke  (M  a i.). 

3)  Um  in  Fällen  von  habituellem  Absterben  der 
Kinder  im  Gebärorgane  Hülfe  zu  schaffen.  Dass  es  aber 
Fälle  giebt,  wo  die  Kinder  bis  nahe  gegen  das  Ende  der 
Schwangerschaft  leben,  dann  aber,  ohne  wahrnehmbare  Ur- 
sache, absterben,  kann  keinen  Augenblick  gcläiignet  werden. 
D enman,  der  die  Indication  zuerst  aufstellte,  hat  seihst 
sehr  schöne  Beobachtungen  hierüber  und  sehr  glückliche 

1)  1.  c.  p.  4fi- 

2)  Dieses  Postulat  ligiirirt  überall,  wo  über  künstliche  Frühgeburt 
geschrieben  worden  ist,  und  deshalb  wollten  wir  es  nicht  über- 
gehen. Wir  selbst  legen  aber  nicht  den  geringsten 
Werth  darauf,  denn  ein  sicheres  Zeichen  vom  'l’ode  des 
Kindes  giebt  es  nichts  so  lange  der  Muttermund  geschlossen 
ist,  und  das  Ungewisse  kann  uns  nicht  abhaltcn.  Würde  es 
übrigens  der  Zufall  wollen,  dass  die  künstliche  Frühgeburt 
bei  einem  todten  Kinde  eingeleitct  worden  wäre  , so  könnte 
die  Kunst  sich  wohl  darüber  beruhigen.  — 
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Resultate  von  künstlicher  Frühgeburt  darin  xnitgetheilt. 
d’Outrepont  liefert  gleichfalls  eine  sehr  beachtenswer- 
thc  Beobachtung  und  uns  selbst  ist,  aus  mehreren  frühe- 
ren praktischen  Verhältnissen,  die  Frau  eines  sehr  vorneh- 
men und  wohlhabenden  Mannes  bekannt,  die  in  den  ersten 
neun  Jahren  ihrer  Ehe  sieben  todte  und  wohlgenährte 
Kinder,  ungefähr  14  Tage  vor  der  vollen  Zeit,  gebar 
Deutlich  empfand  sie  immer  noch  4 — 5 Tagen  vor  der  Ge- 
burt Leben,  und  keinem  der  besten  Aerzte  der  B.esidenz 
gelang  es,  diesem  Unglücke  vorzubeugen.  Zur  künstlichen 
Frühgeburt  wollte  man  sich,  wegen  religiöser  Scrupel,  nicht 
entschllessen.  Nach  dem  siebenten  todten  Rinde  wurde  die 
Dame  drei  Jahre  lang  nicht  schwanger,  dann  aber  conci- 
pirte  sie  und  gebar  am  vollen  Ende  der  Schwangerschaft, 
ohne  dass  von  Seiten  der  Kunst  das  Geringste  geschehen 
wäre,  ein  lebendes  Kind,  welchem  im  Verlaufe  der  näch- 
sten drei  Jahre  noch  zwei  andere,  gleichfalls  lebende,  Kin- 
der folgten.  — 

4)  Um  schwere,  lebensgefährliche  Krankheiten  der 
Schwangeren,  welche  durch  die  Schwangerschaft  entweder 
erzeugt  oder  durch  sie  auf  bedenklicher  Höhe  erhalten 
werden,  zu  beseitigen,  und  die  in  gleichem  Maasse  bedroh- 
ten Rinder  zu  retten.  Die  wichtigste  Krankheitsform,  an 
welche  man  hier  immer  zuerst  denkt,  ist:  aj  Metrorrhagia 
gravidarum.  Die  französischen  Geburtshelfer,  und  nament- 
lich Puzos,  ßaudelocque  und  viele  andere  zwischen 
beiden  und  nach  letzterem  waren,  die  ersten,  welche  unter 
solchen  Umständen  für  eine  gewaltsame  Entleerung  des  Ge- 
bärorganes und  namentlich  durch  das  .A-Ccouchement  force 
stimmten ; die  deutschen  Geburtshelfer  und  unter  ihnen 
Reisingerfl.  c.),  Carus^),  Busch  etc.  erklärten 
sich  aber  für  die  künstliche  Frühgeburt.  — Ausser  der  Me- 
trorrhagie hält  man  die  Operation  noch  für  angezeigt  b) 
bei  ununterbrochenem  lästigen  Erbrechen  in 

i)  Ulsamer  1.  c. 

a)  1.  c.  T.  II,  p,  a88-  §.  Qoia. 

3)  1.  c.  Th.  II.  p.  24a«  §.  1078. 

4)  1.  c.  p.  407.  §.  709. 

K i 1 i a n’s  Handbuch  I’ 
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der  letzten  Zeit  der  Schwangerscliaft  (M  e r r i m a n , kl  a i g 1j- 
to  n,  d ’ O ii t r e p o 11 1 ) ; c)  hei  Retroversio  uteri  ^ravidi 
( J . L y n e , W.  H u n t e r ) ; d)  Iieiin  li  ö c h s t e n Grade 
von  A t h m ii  n g s n o t h ( d ’ O ii  t r e p o n t ^ , der  eine 

lehrreiche  Operation  an  einer  Frau  mit  sehr  grossem  Kropfe 
mittheilt,  Carus  Busch  e)  hei  Convulsionen 

(d  'O  ii  t r e p o n t , C a r u s B u s c h ^)  ) ; fj  hei  Wasser- 

sucht (E 1.  V.  S i e h o 1 d und  G a r u s , welche  beide  dieser 
Indication  wegen  die  künstliche  Frühgeburt  erregten); 
hei  der  Schwindsucht  der  Schwangeren.  — d’O  u- 
trepont  meint  nehmlich  es  sey  vortlieilliaftcr  hei 

schwindsüchtigen  Schwangeren,  hei  welchen  keine  oder  nur 
sehr  geringe  Aussieht  sey,  dass  sie  das  volle  Ende  der 
Schwangerschaft  erleben  werden,  die  künstliche  Frühgeburt 
zur  gehörigen  Zeit  einzuleiten,  indem  nach  den  Erfahrungen 
der  besten  Aerzte,  eines  Pelletan,  Metzger,  P.  Frank 
und  anderer  auch  nicht  die  leiseste  Hoffnung  vorhanden  sey, 
das  Kind  zu  retten,  wenn  man  seihst  unmittelbar  nach  dem 
Tode  der  Mutter  den  Kaiserschnitt  vorn'älime , denn  die 
Kinder  seyen  immer  schon  viel  früher  abgestorben.  — 

Bei  weitem  nicht  alle  diese  Indicationen  sind  prak- 
tisch, und  nach  dem  gegenwärtigen  Standpunkte  unserer 
Kenntnisse  und  unserer  Einsichten  können  wir  nur  die 
dritte  und  in  der  vierten  Indication  die  Punkte  d und 
f als  wohlbegründet  und  nachahmungswerth  hervorhehen, 
aber  auch  hier  die  Operation  nicht  früher  empfehlen,  als 
bis  nach  vergeblicher  Anwendung  anderer,  des  Vertrauens 
werther , Mittel  sie  als  ultimum  remedium  zu  hetraehten  ist, 
denn  nicht  als  ein  gleichgültiges  Verfahren  sollen  wir  sie 
anschlagen,  sondern  als  ein  tief  in  den  weiblichen  und 
kindlichen  Organismus  eingreifendes,  dessen  Anwendung 
nur  in  hedenkiichcn  Fällen  zu  rechtfertigen  ist. 


i)  Gfimeius.  Zeitschrift  für  Geburtskunde.  Bd.  II.  Heft  3.  1.  c. 

а)  1.  c.  Th.  II.  p.  ar3.  §.1017. 

3)  l.  c.  p.  ‘2ia.  §.  386. 

4)  l.  c.  Th.  II.  p.  a-^Q.  a3o.  §.  io53.  io54* 

5)  l.  c.  p.  188.  5 346. 

б)  Schipp  an  1.  c.  p.  j49-  h. 
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Die  erste  und  zweite  Indication  jedoch,  und  in  der 
T i e r t e n die  Punkte  c und  e können  wir  durchaus  nicht 
billigen,  theils  weil  entweder  die  genaue  Erkenntniss  des 
Falles  (Indic.  2.)  oder  die  Bereehnung  der  nachtheiligen  Fol- 
gen (Indic.  1.)  desselben  völlig  ausser  unserer  Macht  liegt, 
theih  aber  auch,  weil  in  den  bezeichneten  Rrankheitser- 
sclieinimgen  (a,  Z>,  c und  e),  die  Wirkung  der  künstlichen 
Frühgeburt  gar  nicht  vorauszuselien  ist , und  namentlich  in 
der  einen  (ß),  die  sicli,  beiläufig  sey  es  bemerkt,  auf  andere 
Weise  viel  einfacher  und  zweckmässiger  behandeln  lässt, 
entschiedener  Nachtheil  weit  eher  als  Nutzen  zu  erwarten 

I 

steht.  — Das  Celsische  rtanceps  remedium  melius  quam 
nulliann  passt  nicht  hierher,  indem  das  Mittel,  welches 
wir  in  den  obgedachten  Fällen  anwenden , nichts  weniger 
als  ein  remedium  anceps  ist. 

4.  Von  der  Operation. 

Die  erste  Frage,  welche  sich  uns  hier  aufdrängt  ist 
die,  wann  soll  die  Operation  unternommen  werden.  Die 
Sache  ist  von  hoher  Wichtigkeit,  und  die  Meinungen  sind 
in  diesem  Punkte  nicht  übereinstimmend.  Am  meisten  vom 
rechten  Wege  ab  leiten  Ptitgen^s  Angaben  *),  denen  zu- 
folge bei  einem  Maasse  der  engsten  Beckengegend  von  2*^' 
6'"  in  der  28sten,  bei  2"  7'"  in  der  29sten,  bei  2"  8'" 
in  der  30sten,  bei  2^'  9"^  in  der  31sten,  bei  2^^  10'"  aber 
erst  in  der  35sten,  bei  2"  11'"  in  der  36sten  Woche  etc. 
etc.  die  fragliche  Operation  gemacht  werden  soll,  denn  ab- 
gesehen davon,  dass  hier  einer  der  wichtigsten  Punkte, 
nehmllch  die  Grösse  des  Rindes,  ganz  ausser  Acht  bleibt, 
setzt  diese  Angabe  die  Fähigkeit  voraus , ein  Becken  von 
2"  6'"  von  einem  Becken  von  2"  7"'  zu  unterscheiden, 
welche  kein  einziger  Geburtshelfer  besitzt,  und  gestattet  die 
Operation  bei  einer  Beckenenge,  bei  welcher  sie  schlecht- 
weg unzulässig  und  nicht  viel  besser  ist,  als  das  von 


i)  Ej.  Anzeigen  der  mechanischen  Hülfe  etc.  p.  34q-  35o.  WörU 
lich  abgeschrieben  steht  die  Indication  in  dem  Buche  des 
Wiener  Magisters  Raphael  Hussian,  1.  c.  Th.  III.  p,  44* 
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den  Engländern  vorgeschhigene  Ahortuserregen.  Jolin 
B a r l o w , Den  m an,  C a r u s , B ii  s c li  glauhen,  dass  sclion 
am  Ende  der  28sten  Woche  die  Frühgehurt  angeregt  wer- 
den könne,  S.  M c r r 1 m a n,  H a i g h t o n,  May,  F r o r i e p 
und  andere  aber  erklären  sich  für  den  Anfang  des  8teii 
Sonnenmonates,  also  ungefähr  für  die  31  his  32ste  Schwan- 
gcrschaftswoche  und  wir  glauben , dass  diesem  Grundsätze 
'durchaus  Folge  geleistet  werden  müsse.  Zwar  unterliegt 
es  keinem  Zweifel,  dass  auch  Kinder  aus  der  28stcn  Woche 
und  noch  früher  erhalten  werden  können,  wie  dieses  die 
Beobachtungen  von  Bronzet  (Im  5ten  Monate),  Buch- 
olz  2)  (27ste  Woche),  Ko  pp  3)  (24ste  Woche),  May- 
g r I e r ^),  B e 1 1 o c ^),  B.  a d m a n ^)  (4 — 5r  Monat),  und  be- 
sonders d’Outrepont  7^  (6r  Monat)  hinlänglich  hew'ei- 
sen  , allein  wir  sollen  hier  keine  Wagestücke  ausführen, 
auch  uns  nicht  auf  die  juristische  Streitsache  über  die  Le- 
bensfähigkeit der  Kinder  einlassen,  sondern  wir  sollen,  so 
viel  es  sich  fhun  lässt,  gewiss  gehen  und  die  Frühgeburt 
nicht  früher  erregen,  als  bis  die  Wahrscheinlichkeit  der  Le- 
bensfähigkeit des  Rindes  eine  möglichst  grosse  geworden  ist. 
Nach  einer  sorgfältigen  Prüfung  der  Thatsachen,  wäre  dem- 
nach unser  bestimmter  Rath,  nicht  früher  als  in  der 
31  — 32sten  W o c h e , nicht  später  als  in  der 
36  — 37sten  Woche  zu  operiren  und  in  einem 

Falle,  wo  Zweifel  obwalten  und  sich  der  Termin  der ’Con- 
ceptlon  nicht  genau  ermitteln  lässt,  unter  den  verschiedenen 
muthmassllchen  Coneeptionslagen  den  spätesten  als  den  wahr- 
scheinlichsten anzunehmen.  Die  Wahl  des  Zeitpunktes  der 

1)  Ej.  Essai  sur  reducation  raedicinale  des  enfans  etc,  p.  3^  seq, 

2)  Ej.  Beiträge  zur  gerichtl.  Arzneygelalutheitetc.  Bd.  II.  p.  104* 

3)  Ej.  Jahrbücher  der  Staatsarzneikunde.  Bd.  III.  p,  128  seq. 

4)  Ibid.  Bd.VIII.  p 33o. 

5j  Ej.  Goars  de  Medecine  legale  etc.  p.  78. 

6)  Edinburgh  Medical  and  Surgical  Journal  etc.  i8i5.  Oetbr.  IVo.  1 1. 

7)  Ej.  Abhandl.  und  Beiträge.  Bd.  I.  p.  i68  seq.  — Vergl.  auch 
Ru  st’s  Repertorium  Bd.  11.  p. 

8)  Eine  sehr  löbliche  Vorschrift  ist  cs  , zur  Operation  wo  möglich 
einen  solchen  Tag  zu  wählen,  an  weichem  die  Menstrua- 
tion einge  treten  seyn  würde,  wenn  die  Frau  nicht  schwan- 
ger gewesen  wäre. 


Von  der  kiiiistlicheii  Fiiiligeburt. 
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OperaLion  hangt  übrigens  nicht  sowohl  von  der  Grosse  des 
ßeckensj  als  von  der  miithmasslicheii  Entwickelung  des  Kin- 
des ab.  Bestimmte  Regeln  lassen  sich  liier  gar  nicht  ge- 
hen, aber  leiten  werden  uns  in  unserer  Beslimmung : 1)  der 
praktische  Tact,  2)  die  Beurtlieilung  der  früheren  Geburis- 
gcschäftc,  3)  die  Erwägung  der  muthmassllcb  ii,  durch  äus- 
sere und  innere  Unters  uchung  erforschten  Grösse  des 
Rindes  und  4)  die  Beckenmessung.  Durch  die  Beachtung  ei- 
nes einzigen,  wenn  auch  gleich  noch  so  genau  gekannten, 
dieser  vier  Punkte,  dürfen  wir  uns  niemals  bestimmen 
lassen  , sondern  lediglich  nur  durch  alle  vier  zusammen. 

Ist  man  über  die  Zeit  ins  B.eine  gekommen , so  wird 
es  sehr  zweckdienlich  scyn,  die  Frau  zur  Operation  gehö- 
rig vorzubereiten.  Die  Anwendung  einiger  lauwarmer  Bä- 
der ist  besonders  heilsam,  indem  dadurch  die  Theile  am  be- 
sten entwickelt  werden,  und  die  Stimmung  des  Nervensyste- 
mes  am  günstigsten  geregelt  wird  , auch  das  Uterinsystem 
seihst  in  eine  erhöhte  Thätlgkeit  gelangt,  denn  allgemein 
gekannt  ist  es,  besonders  aus  den  ßeoliachtungen  Pless- 
mann^s  *) , dass  durch  die  besonders  häufige  iknwendung 
sehr  warmer  Bäder  allein  schon  die  Geburt  in  Gang  kom- 
men kann.  — Ausser  den  Bädern  sind  fleissige  Einreibungen 
des  ganzen  Unterleibes  mit  warmen  Oel  sehr  zu  empfehlen, 
und  wenn  keine  bestimmten  Gontraindicationen  da 
sind,  so  rathen  wir  sehr  zu  dem,  einige  Tage  lang  fortge- 
setzten, Gebrauche  salinischer  Abführungsmittel  in  kleinen 
Gaben , deren  Wirkung  auf  die  Schleimhaut  der  Genita- 
lien eine  vorzügliche  ist,  und  unentbehrlich  wird  unter  den- 
selben Umständen  eine  oder  mehrere  Venaesectionen  seyn. 

Es  giebt  drei  Haup tmeth öden  für  die  Operation  i 1)  die 
ScheeUsche  , 2)  die  B r ü n ii  i n g h a u s e n ’ sehe  oder 

Kluge’  sehe  und  3}  die  H a m i i t o n ’ sehe. 

I.  Die  gewöhnlichste  ist  die  Seheel’sche  oder  die 
Methode  durch  den  Ey  haut  stich  2p  ^ gegründet  auf  die 

i)  Ej.  La  Medecine  puerperale  efc.  p.  ii8. 

Mau  verwodule  ja  nicht  di  c Opera!  iou  des  E y h a u t s t i c h e s 
mit  der  Opciaüou  des  G e av  rnut  t e r s t i ch  e s ^ von  wel- 
cher wir  noch  später  bei  der  Operaliou  piu  letioveisioue  wLeri 
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sehr  richtige  Beobachtung,  dass  in  einem  jeden  Schwangcr- 
schaftsfalle,  wo  das  wahre  Kindeswasser  zum  Ahfliessen  ge- 
bracht wird,  die  Geburt  ganz  unfehlbar  über  kürzere  oder 
längere  Zeit  eintritt.  Wusste  auchPuzos,  dass  durch  das 
Wassersprengen  eine  Geburt  in  Gang  kommt,  so  hatte  er 
doch  bei  weitem  nicht  die  gründliche  Kenntniss  davon , die 
wir  bei  Paul  Scheel  finden  , der  demnach  auch  un- 
bezweifelt  als  Begründer  der  Methode  zu  betrachten  ist. 
Zur  Ausführung  der  Paraccntcse  der  Eyhäute,  die  hier  nicht 
ganz  leicht  wird,  da  gewöhnlich  der  Muttermund  geschlos- 
sen, folglich  der  Weg  versperrt  ist  und  Verletzungen  sehr 
zu  vermeiden  sind,  bat  man  eine  Menge  von  Instrumenten 
in  Vorschlag  gebracht  ^).  li  e a dly  nahm  einen  männlichen, 
wenig  gebogenen  Catheter , Clarke  einen  eben  solchen, 
nur  sehr  dünnen,  Marshall  eine  lange  und  starke  Son- 
de, Haighton  das  Stilet  eines  weiblichen  Catheters, 
Ley  *)  einen  elastischen  Catheter  mit  feinem  Drahte  und 
schnitt  ein  Stück  des  Catheters  ab  , zog  den  Draht  zurück 
und  brauchte  ihn , nachdem  der  Catheter  durch  den  Mut- 
terhals geführt  war,  zum  Perforiren  der  Eyhäute,  entfernte 
ihn  sodann  ganz  und  liess  die  Röhre  liegen;  Reisinger 
empßehlt  eine  Art  von  Friedas  Wassersprenger  oder  ei- 
nen konischen  Catheter,  Vv^ie  ihn  die  Franzosen  hrau- 
chen,  RItgen  eine  Pfcilsonde  nach  Frere  Come,  Fro- 
riep  und  Carus  eine  Sonde  oder  einen  weiblichen  Cathe- 
ter etc.  etc.  Eigene  blos  für  diese  Operation  erfundene 
Instrumente  haben  wir  beschrieben  von  May,  Wenzel'*), 

sprechen  werden.  Dieser  Gebärmutterstich  oder  die 
Durchbohrung  derUterinsubst  anz  mit  einem  Troicart,  zuerst  von 
W.  Hunter  empfohlen,  ist  in  neuester  Zeit  vonBaynham 
in  England  mit  Erfolg  augewendet  und  in  ihren  Indicationen 
dargestellt  worden.  (Vergl.  Edinburgh  Med.  and  Surgical  Jour- 
nal, April,  i83o  und  v.  Siebold's  Journal.  Bd.  X.  Stück  2. 
p.  372  seq.) 

1)  Ej.  Comment.  de  liquore  amnii  etc.  p 74- 

2}  Wo  keine  Citate  angegeben  sind,  steht  die  Angabe  deslnslru- 
rnentes  in  den  bereits  citirten  Operationsgcschichten. 

5)  The  London  Medical  Review  aud  Magazine.  I800.  V.  III.  p.  37Q- 

4)  L e.  p.  209. 
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Y.  S i c b o l tl  , d ’ O u t r cp  o n t (die  beiden  lelztercn  sind 
blosc  Verbesserungen  des  Apparates  von  Wenzel),  Rlu- 
g e ‘i),  R i t g c n 3)^  S a l o m o n (W  e n z e 1 ’ s Viljnlicli) , V r o- 
lik  und  Sc  ulen  ^).  — Für  den  EylKiutsticli  erkläj’ten 
siclj  alle  die  hier  genannten  Sclniftsteller , mit  tliell  w-riser 
Aiisnalimc  R lu  g c ’s  und  S i e b o l d ’ s.  Diesen  sind  noeli 
Ijeizuzälilen  R,  am  b sl)  o t b am  , S c h i I 1 i n g , N aeg<‘  I c , 
II  a a s e , F a 1 c o,  M en  d e ( zum  Tbeil)  und  raelirere  andere. — 
Die  0|)eration  selbst  wird  .auf  die  in  den  folgenden  Zeilen 
nälier  ])ezeiebnete  Weise  vcrrieiitet : 

Alan  wählt  zur  Operation  am  besten  das  Wenzersebe 
Instrument  nacli  d’Outrepont’s  V erbesserung  oilcr  den 
Rluge’scben  Apparat^)  und  verrichtet  die  Operation  in 
der  Querlage  der  Frau,  nachdem  die  gebörigen  Voiberci- 
tumien  vorauseescliickt  und  IMastdarm  und  Harnblase  ent- 

O O 

leert  worden  sind.  Mit  dem  wmbl  eingeölten  Zeige-  und 
Alittclfinger  der  linken  Hand  gebt  der  Geburtshelfer  bis  zu 
der  Vaginalportion  vor  und  fixirt  dieselbe  gehörig.  Darauf 
bringt  er  mit  der  rechten  Hand  das  erwärmte  und  gut  ge- 
ölte Instrument,  mit  sorgfältig  zurückgezogener  JSpitze,  in  die^ 
Vagina  und  führt  es  so  weit,  als  er  es  für  nothwendig  er- 
achtet, durch  den  Alutterlialscanal.  Er  sey  hier  sehr  auf 
seiner  Hut,  und  bringe  das  Werkzeug  nicht  zuwenig,  in- 
dem sonst  der  Uterus,  oder  zu  weit  ein,  indem  alsdann  das 
Rind  verletzt  werden  könnte.  Glaubt  er  aber  weit  genug 
vorgedrungen  zu  seyn,  so  lässt  er  jetzt  die  hülfeleistende  He- 
bamme oder  sonst  Jemanden,  der  dazu  taugt,  die  Gebär- 


i)  Kelsch  Dissert.  1.  c. 

a)  Scheibler  Diss.  1.  c.  Auch  in  Mende's  Beobachtungeß 
und  Bemerkungen  aus  der  Geburtshülfe.  Bd.  II.  p. 

3)  Ej.  Anzeigen  dev  mechanischen  Hülfen  etc.  p.  436.  4^7. 

4)  Das  neueste  Instrument  giebt  Schnackenberg  uuler  dem 
Namen  Keilspritze-Sphenosiphon  (i.  c.  p.  ?7.)an.  — 

5)  Sollte  man  zufällig  keines  dieser  Instrumente  zur  Hand  ha- 
ben , so  kann  mau  sich  sehr  gut  n»it  einer  langen  starken 
Sonde  oder  mit  einer  Vorrichlung,  wie  die  von  Dr.  Ley  an- 
gegebene es  ist,  begnügen 
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mutter  an  ihrem  Grunde  so  lange  reihen  und  comprimiren, 
bis  die  Gehärmuttersubstanz  etwas  fester  wird  und  die 
Krelsscnde  schwaches  Zusammenziehen  fühlt.  Sobald  dieser 
immer  leieht  zu  erzielende  Effect  elntritt,  wobei  jedesmal 
der  vorliegende  Kindesthell  von  dem  Uterus  selbst  etwas 
in  die  Höhe  gehoben  wird,  ist  der  günstigste  Zeitpunkt  zur 
Operation  gekommen,  da  jetzt  die  Ejhäute  gespannt  sind. 
Man  stösst  nun  die  Spitze  in  der  Röhre  vor,  zieht  das  kleU 
ne  Stüet  zurück,  und  lässt  durch  die  liegenbleibende  Canule 
das  Rindeswasser  abfliessen.  Dessen  Entleerung  begünstiget 
man  theils  dadurch,  dass  man  den  vorliegenden  Rindestheii 
mit  den  in  der  Vagina  befindlichen  Fingern  emporhebt, 
theils  dadurch,  dass  mit  den  kunstgemässen  Manipulationen 
des  Grundes  des  Gebärorganes  fortgefaliren  wird.  Ist  auf 
diese  Weise  eine  entschiedene  Entleerung  von  Fruchtwasser, 
und  ein  merkliches  Zusammenfallen  des  Uterus  erfolgt,  so 
lasst  man  die  Rreissende  mit  etwas  erhobenem  Kreuze  ru- 
hig zu  Bette  hegen  ; ist  aber  nur  wenig  liejuor  amnii  hin- 
weggeflossen,  so  kann  man,  mit  vielem  Erfolge,  die  Schwan- 
gere für  kurze  Zeit  aufstelien  und  herumgehen  lassen , denn 
durch  die  Bewegung  wird  der  Ausfluss  des  Kindes  Wassers 
sehr  begünstigt.  Würde  übrigens  nach  der  Operation  kein 
deutliches  Zusammenfällen  des  Uterus  bemerkt  werden, 
und  würde  der  vorliegende  Kindesthell  fortfahren , sehr 
merklich  zu  flottiren,  so  könnte  man  annehmeii , dass  fal- 
sches Kindeswasser  ahgegangen  sey  und  die  leichte  Ope- 
ration müsste  nun  noch  einmal  unternommen  werden  — . 

Ob  ein  schnelles  Hervorströmen  Liquoris  amnii  oder  ein 
langsames  Abfliessen  desselben  erspriesslicber  sey , sind 
Punkte,  über  welche  die  Geburtshelfer  nicht  einig  sind ; 
wir  mögten  für  das  Letztere  , mit  W e n z e 1,  stimmen.  Auch 
mögic  es  wohl  rathsam  seyn  , die  entleerte  Flüssigkeit  in 


G Wenn  bei  der  Operation  mit  einem  der  obgedachten  Instru- 
mente die  Schwangere  während  des  Vorichiebens  des  Stiietra 
plötzlich  über  Schmerz  klagt,  «o  ist  dies  ein  Zeichen^ 
dass  man  nicht  tief  eiiigedrungca  ist.  Der  Ge- 

hmtshelfcr  achte  sorgsam  auf  dies  ZeicheiiJ 
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einem  Gefässe  aufzusammeln  *),  um  dessen  Beschaffenheit 
genauer  zu  erkennen  und  aus  ihr  bestimmen  zu  können, 
ob  sie  wahres  oder  falsches  Rindeswasser  scy. 

Nach  vollführtem  Eyhautstiche  wird  es  zweckdienlich 
seyn,  von  Zeit  zu  ZeitEinsprützungen  von  erwärmtem  Oele 
in  die  Vagina  zu  machen , wodurch  Thätigkeit  in  dem  un- 
teren Segmente  des  Uterus  erwacht,  und  auch  alle  2 bis 
3 Stunden  eine  halbe  Stunde  lang  den  Grund  des  Gebär- 
organes mit  einer  erwärmten  und  eingeölten  Hand  auf 
kunstgerechte  und  sehr  schonende  Weise  reihen  und 
leicht  comprimiren  zu  lassen.  — • Die  Engländer  (Mcrri- 
man)  geben  nach  abgelassenem  Liquor  amnii  innerlich 
Opium , um  die  etwa  mögliche  krampfliafte  Thätigkeit  des 
Uterus  zu  beschränken  oder  zu  verhüten.  Wir  rathen, 
wegen  des  unläugbar  schädlichen  Einflusses  des  Opiums  auf 
des  Rindes  Leben  strengstens  davon  ab,  dagegen  aber  em- 
pfehlen wir  als  ein  zwar  nicht  unentbehrliches  Mittel,  aber 
als  ein  ganz  treffliches  Adjuvans,  den  innern  Gebrauch  des 
Borax,  alle  zwei  bis  drei  Stunden  10  gr.  dosi.  Wir  kennen 
den  Borax  als  ein  mit  grosser  Sicherheit  und  Schonung 
auf  den  Uterus  wirkendes  Mittel,  dessen  Erfolge  In  einem 
durchwehen  noch  nicht  bewegten  Uterus  viel  langsa- 
mere zwar,  aber  dafür  ohne  Vergleich  sicherere  und  gleich- 
förmigere als  die  des  Seoale  cornutum  sind;  auch  haben  wir 
selbst  sehr  erwünschte  Resultate  von  diesem  Arzneistoffe 
bei  zweyen  der  von  uns  besorgten  Fälle  von  Frühgeburt 
gesehen,  und  wir  theilen  in  dieser  Beziehung  ganz  die  An- 
sichten Koelle’s  , der  gleichfalls  den  Borax  preisst. 
Uebrigens  kann  man  auch  dies  Mittel  gänzlich  entbehren, 


i)  Bei  dem  Kluge'schen  Instrumente^  dem  Stechsauger,  welches 
wie  bekannt  auf  eine  Klystiersprütze  angeschraubt  und  so  ge- 
braucht wird,  dass  man,  wenn  die  Röhre  hinlänglich  weit  durch 
den  Mutterhalscanal  gedrungen  ist,  den  Stempel  der  Sprütze 
Z u r ü c k z i eh  t,  wodurch  dieEyhäute  auf  die  Saugmündung 
der  Canule  angezogen  werden  und  mm  erst  das  Stilet  zum 
Evhautstiche  vorschiebt^  lässt  man  den  abfliessenden  Liquor 
amnij  sich  in  dem  Körper  der  Sprütze  ansarameln,  — 
a)  1.  c.  p.  44. 
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und  dennoch  des  Erfolges  der  Operation , wenn  man  sie 
nur  richtig  ausgeführt  und  die  äusseren  Hülfen  niclit 
versäumt  liat,  völlig  gewiss  seyn.  Gewöhnlich  treten  die 
Wehen  nach  dem  Eyhautstiche  12,  20,  24 — 48  Stunden  ein, 
zuweilen  auch  viel  früher,  schon  nach.  2 Stunden  (Garns), 
zuweilen  aber  auch,  jedoch  nur  da,  wo  die  richtige  Nach- 
behandlung versäumt  worden  ist,  erst  am  4ten  oder  5ten 
Tage.  — 

II.  Die  Brünninghausen  - Kluge’sche  Methode 
oder  die  Methode  der  künstlichen  und  a 1 1 m ä li  1 i " e n 
Erweiterung  desMuttermundes,  gegründet  auf  die 
uralte  und  vielfach  bestätigte  Beobachtung,  dass  am  Mutter- 
munde angebrachte  B.eize  und  Dilatationen  die  Geburt  sehr 
sicher  in  Gang  zu  bringen  vermögen.  Als  eines  geburtsliülfll- 
chen  Runstmittels  zur  Anregung  der  Geburt  überhaupt  kann- 
ten es  schon  Guillemeau  und  Ma  uriceau,  später  ge- 
denket seiner  besonders  Baudelocque  *);  zum  Behufe 
einer  Erweckung  der  künstlichen  Frühgeburt  aber,  und  in 
einer  neuen  und  trefflichen  Form,  lernen  wir  dasselbe  erst 
durch  Brünninghausen  3)  und  E1.  v.  Siebold  ken- 
nen. Dem  erstgenannen  gebührt  der  Ruhm  auch  der  erste 
gewesen  zu  seyn,  der  den  glücklichen  und  geistreichen  Vor- 
schlag that ; Kluge  aber  erwarb  sich  das  Verdienst,  ihn 
allseitiger  ins  Leben  gerufen  zu  haben.  Die  Methode  hat 
sich  besonders  in  der  letzten  Zeit  sehr  viele  Freunde  und 
zwar  mit  allem  Rechte  erworben,  und  die  Erfahrung  spricht 
so  günstig  für  sie,  dass  man  wohl  darauf  rechnen  darf^  sie 
bald  als  die  Vorzugsweise  gebrauehte  zu  sehen.  Ihre 
Vorzüge  vor  der  zuerst  beschriebenen  sind  die  bedeutendsten, 
indem  sie  schneller  und  sicherer  ein  wirkt,  der  Mutter  nie 
Schaden  bringen  kann,  und  vor  allen  Dingen  dadurch  für  das 

l)  Ej.  L’Ärt  des  Accouchemens  etc.  T.  II.  p.  287.  288.  §•  2011. 

a)  Man  fuhrt  auch  M e r r i m a n zuweilen  unter  denen  an,  welche 
dieses  Verfahren  begünstigt  haben  sollen  (S  c h i p p a a l.  c. 
p.  162.),  jedoch,  wie  wir  es  bald  sehen  werden,  mit  grossem 
Unrechte. 

3)  V.  Sieb  old ’s  Journal  etc.  Bd,  IV.  Stücks,  p.  270  Note. 

4)  Ibid,  p.  267  seq. 
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Rind  von  dem  höchsten  JNfutzen  wird,  dass  sie  ihm  seinen 
Liquor  amnii  nicht  vor  der  Zeit  entzieht , sondern  densel- 
ben bis  zu  dem  vollen  Ende  der  zweiten  Geburtsperiode 
erhVilt.  A u s s c b l i e SS  l i c li  in  Anwendung  gebracht,  kann 
sie  jedoch  nicht  wohl  werden ; namentlich  aber  nicht  da, 
wo  der  Muttermund  krankhaft  beschaffen  und  wo  der 
Reiz  der  künstlichen  Erweiterung  desselben  durchaus  nicht 
gleichgültig  wäre.  Auch  wollen  wir  nicht  übersehen,  dass 
ihre  Erfolge  nicht  durchaus  so  zuverlässig , wie  jene  des 
Eyhautsticlies  sind,  denn  eben  gar  nichts  Unerhörtes  wäre 
es,  wenn  sicli  der  Muttermund  weit  eröffnete,  ohne  dass 
Wehen  eintreten.  Ausser  diesen  beiden  aber  mögten 
nicht  leicht  andere  Mängel  der  Methode  aufgefunden  werden 
können.  Ihre  Lohredner  sind  neben  Kluge  und  S ie  b o 1 d, 
noch  Men  de  und  Busch:  die  letzteren  beiden  haben  ei- 
gene Instrumente  beschrieben  und  abgebildet  ^),  die  dazu 
dienen  sollen,  den  Schwamm,  von  welchem  wir  sogleich  näher 
sprechen  werden,  in  den  durch  sie  eröffneten  Muttei’mund 
bequem  zu  bringen. — • Im  Wesentlichen  stimmen  die  Metho- 
den der  genannten  vier  Männer  fast  überein,  und  nur  in 
ganz  Unbedeutendem  weichen  sie  ab.  Wir  geben  dem  Ver- 
fahren von  Busch,  welches  das  folgende  ist,  seiner  Sicher- 
heit und  Einfachheit  wegen,  den  Vorzug,  bemerken  jedoch, 
dass  weder  das  Instrument  von  Busch  noch  jenes  von 
JM  e 11  d e so  gute  Dienste  leistet , als  es  das  so  sehr  ein- 
fache und  trefflich  wirkende  Instrument  des  berühmten 
Weiss  in  London  thut,  welches  zur  Erweiterung  der 
männlichen  Harnröhre  bei  vorhandenen  Stricturen  ganz 
vor  Kurzem  erfunden  worden  ist.  Man  braucht  es  nur 
ein  w'enig  stärker  wie  gewöhnlich  arbeiten  zu  lassen,  und 
man  wird  nicht  das  Geringste  in  seiner  Wirkung  zu  wün- 
schen übrig  haben. 

Nachdem  für  Entleerung  des  Mastdarmes  und  der  Harn- 
blase der  zu  Operirenden,  welche  früher  schon  auf  die  an- 

Gemeitis.  deutsche  Zeitschrift  für  Geburtskunde  ctc.  I3d.  VI. 

Hefts,  p.  SGgseq.  (Busch)  und  ebendaselbst  Bd,  VI.  Heft  4. 

p.  549  seq,  (Men  de).  Vergi.  auch  Mende  in  dem  Göttin- 
ger gelehr.  Anzeiger  1,  c. 
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gegebene  Weise  sorgfältig  vorbereitet  wurde  , bestens  ge- 
sorgt ist,  legt  man  sie  auf  das  Querlager  und  der  vor  ihr 
sitzende  Geburtshelfer  sucht  nun  ein  Stück  Pressschwamm  •), 
welches  konisch  zugeschnitten,  unten  ungefähr  3 — 4 Li- 
nien, oben  2 Linien  dick,  und  circa  zwei  bis  drei  Zol 
lang,  an  dem  dickeren  Ende  aber  mit  einem  gehörig  be- 
festigten Faden  versehen  ist,  in  den  Muttermund  zu  brin- 
gen. Ist  dieser,  wie  es  bei  Multiparis ^ bei  welchen  allein 
nur  die  Operation  angezeigt  seyn  kann,  fast  immer  zu  ge- 
schehen pflegt,  etwas  eröffnet,  so  reicht  es  hin,  die  Vagi- 
nalportion mit  Zeige-  und  Mittelfinger  der  linken  Hand 
zu  fixiren,  und  das  mit  einer  hinlänglich  langen  und  sanft 
gebogenen  Kornzange  fest  gepackte  Stück  Pressschwamm, 
welches  zuerst  in  Oel  getaucht  worden  ist,  in  den  Mutter- 
mund so  weit  hineinzuschieben,  dass  dasselbe  beinahe  ganz 
in  dem  Mutterhalscanale  geborgen  liegt.  Wäre  der  Mut- 
termund aber  so  fest  geschlossen,  dass  es  nicht  möglich  er- 
schiene, den  Pressschwamm  einzuschieben,  so  müsste  derselbe 
zuerst  mit  dem  vorhin  erwähnten  Weiss^schen  Dilatator 
der  männlichen  Harnröhre  oder  mit  einem  anderen 
Instrumente  etwas  eröffnet  und  nun  erst  mit  der  Kornzange 
der  Schwamm  hineingebracht  werden,  wobei  Jedoch  zu  bemer- 
ken ist,  dass  das  Dilatationsinstrument  nicht  früher  hinwegge- 
nommen werden  darf,  als  bis  der  Schwamm  hoch  genug  in  d>  m 
Muttermunde  angelangt  ist.  Dass  bei  dem  Vorwärtsschieben 
des  Schwammes  in  den  Mutterhalsehnals  die  beiden  Finger  der 
linken  Hand,  weiches  sich  in  der  Vagina  befinden,  von  gros- 
sem Nutzen  sind,  ist  so  augenfällig,  dass  wir  kaum  darauf  auf- 
merksam zu  machen  brauchen.  Den  Faden  des  Pressschwammes 


i)  Men  de  verwirft  (1.  c.  in  dem  Göttinger  gelehrten  Anzeiger 
vom  3.  November  r8a8  No.  177  ) mit  Recht  die  gewöhnliche 
Spongia  cerata  und  empfiehlt,  statt  ihrer,  lockere  Stück- 
chen Badeschwamm,  die  man  in  eine  gesättigte  Auflösung  von 
G.  arab.  taucht , sodann  mit  eineju  dünnen  Bändchen  fest 
umwickelt  und  trocknet  und  wovon  man  das  Band  später 
entfernt.  — Aehnliches,  jedoch  zu  anderem  Zwecke,  schlägt 
Dieffenbach  in  seiner  Ausgabe  der  11  cn  ke  1' sehen 
Verhandlehie  p.  i3.  g.  i(j.  vor. 
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lässt  man  vor  die  Genitalien  heraus  hängen.  Darauf  führt 
man,  zur  leichten  Tamponade  der  Vagina  einen  in  war- 
men Malvenahsud  oder  dergl.  getauchten  conisclien  feinen  Ba- 
deschwamm, der  gleichfalls  an  seiner  Basis  mit  starken  Fäden 
versehen  ist,  in  die  Miitterscheide  nach,  und  füllt  diese  dadurch 
mässig  aus.  Diesen  letzteren  Schwamm  bringt  man  jedoch 
so  hoch  hinauf,  dass  er  genau  an  dem  unteren  Uterinseg- 
mente anliegt.  Die  äusserlich  heraushängenden  Fäden  schlägt 
man  in  ein  reines  Stückchen  Leinwand  ein,  und  legt  der 
Frau  eine  sorgfältig  die  Genitalien  verschliessende  T'Binde 
an.  — Diesen  Apparat  lässt  man  24  Stunden  liegen,  wäh- 
rend der  Zeit  aber  die  Schwangere  das  Bett  hüten,  magere 
Rost  geniessen  und  von  Zeit  zu  Zeit  den  ganzen  Un- 
terleib , besonders  aber  den  Grund  der  Gebärmutter,  mit 
erwärmtem  Oele  einreiben  und  so  manipuliren,  wie  es  früher 
angegeben  worden  ist.  Nach  24  Stunden  entfernt  man  die 
Schwämme,  macht  einige  lauwarme  Injectionen  und  bringt 
nun  ein  dickeres  Stück  Pressschwamm  in  das  os  Uteri  ein  ; im 
übrigen  aber  fährt  man  so  wie  bisheran  fort.  Nach  Verlauf 

o 

von  24  Stunden  werden  abermals,  wenn  es  nothwendig 
erscheinen  sollte,  die  Schwämme  gewechselt  und  solches  so 
oft  wiederholt  bis  Wehen  eintreten.  Gewöhnlich  erfolgen 
diese  in  den  ersten  zwei  Tagen,  und  sobald  sich  die  Ge- 
burtsthätigkeit  gehörig  ausgesprochen  hat,  nimmt  man  die 
Sclmärnme  gänzlich  hinweg  und  lässt  dem  Geburtsgeschäfte 
seinen  gewöhnlichen  Lauf.  — 

Sollten  aber,  wider  alles  Vermuthen,  nach  zwei  his  drei 
Tagen  noch  immer  keine  Wehen  eintreten  wollen,  oder 
würde  sich  nur  hin  und  wieder  ein  leises  Erwachen  der- 
selben zeigen,  so  müsste  man  nun  mit  Fug  und  B.echt  das 
Sprengen  der  Ey häute  vornehmen,  w^elches  jetzt,  bei 
etw^as  eröffnetem  Muttermunde,  mit  der  grössten  Leichtig- 
keit und  mit  dem  einfachsten  Instrumente  ausgeführt  wer- 
den kann.  Nach  dem  Eröffnen  der  Blase  verhält  man  sich 
ganz  so,  wie  wir  es  bereits  auseinandergesetzt  haben.  — 
III.  Die  Hamilt  on’sche  Methode  oder  die  Methode  der 
künstlichen  Erweckung  der  Geburtsthätigkeit  durch  par- 
tielle Trennung  derAnheftepunkte  des  Eyes 
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an  der  Gebärmutter,  gestützt  auf  die  Erfahrung,  dass  wenn 
das  Ey  irgendwo  an  seiner  Peripherie  von  dem  mütterli- 
cheii  Boden  losgerisseii  wird,  sein  Aufenthalt  in  dem  Uterus 
nicht  länger  mehr  möglich  ist,  und  dessen  Aiisstossung  erfolgt. 
Hamilton  ist  allerdings  der  Schöpfer  dieses  Verfahrens  ’), 
gegen  welches  schon  Os  i ander,  und  mit  allem  Piechte, 
eiferte  0 ; «uch  hat  es  sich  nur  sehr  wenige  Freunde  erwor- 
ben , und  jetzt  mögte  es  blos  auf  die  allerseltensten  Fälle 
beschränkt  bleiben,  nehmlieh  auf  diejenigen,  wo  der  Mut- 
termund schon  so  weit  offen  steht , dass  man  mit  weniger 
Mühe  den  Finger  hindurchfuhren  kann.  Wo  dieses  aber  nicht 
möglich  ist  und  wo  man  nicht  anders  als  mit  Anstrengung  den 
Weg  bis  zu  den  Eyhüllen  findet,  da  halten  wir  dieses  Ver- 
fahren stets  für  unerlaubt.  Sollen  wir  einem  Berichte  R ei- 
sing er 's  trauen  3)^  so  hätte  Merriman  sogar  noch  vor 
Hamilton  vollständig  schon  dieselbe  Methode  zur  Erre- 
gung der  künstlichen  Frühgeburt  in  Ausübung  gebracht. 
Ausser  diesem  ist  sie  in  England  noch  von  Davis  und  in 
Deutschland  von  Kluge,  Men  de  und  Ri  ecke  versucht 
worden,  von  den  beiden  letzteren  ciber  nicht  mit  dem 
glänzendsten  Erfolge:  in  dem  von  Ri  ecke  erzählten  Fälle 
musste  sogar  dreimal  operirt  werden,  auch  waren  die  We- 
hen, welche  erst  am  19ten  Tage  eintraten,  sehr  schlechte 
und  unwirksamme  ^). 

Das  Operativverfahren  besteht  ganz  einfach  darin,  dass 
man  mit  dem  Zeigefinger  der  rechten  oder  linken  Hand 
durch  den  Muttermund  der  durch  Bäder  und  derM.  vorbe- 
relteten  Schwangeren,  eingeht,  und  so  weit,  als  es  sich  nur 
immer  thim  lässt,  und  im  ganzen  Umfange,  den  man  be- 
rühren kann,  die  Eyhüllen,  welche  man  aber  ganz  unver- 
letzt lässt,  von  den  Uterinwandungen  trennt.  Statt  des 

1)  Thomson  sagt  in  dem  London  Medical  Repository  , i8ao. 
Vol.  XIV.  August,  No.  8o.  , dass  er  schon  im  Jahre  i8ia  das 
Mittel  von  Hamilton  kennen  gelernt  habe. 

2)  1.  c.  Bd.  II.  Abthl.  2.  p.  490.  40** 

3)  1.  c.  p.  95.  5.  69. 

4)  Ej.  Beiträge  zur  geburtshülflichen  Topographie,  p.  5o.  Es 
wurde  vom  3iten  Aug.  bis  zum  2oten  Aug,  3 mal  operirt. — 
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Fingers  könnte  man  auch  einen  "gehogenen  Catheter  neh- 
men, wie  solches  von  R i e c k e erw^älint  wird. 

Ausser  diesen  drei  Hauptmethoden  sind  aber  noch  eine 
Menge  von  Vorschlägen  gemacht  worden,  an  denen  man  je- 
doch wohl  nichts  weiter  als  den  guten  Willen  lohen  kann, 
denn  zu  empfehlen  ist  nicht  ein  einziger,  da  die  Theorie 
völlig  gegen  sie  spricht,  die  Praxis  aber  so  gut  wie  stumm 
geblieben  ist,  weil  keine  Anwendung  von  den  gepriesenen 
Mitteln  gemacht  wurde.  So  meint  S cli  wei  ghäuser  *), 
man  solle  zuerst  den  Muttermund  dilatiren  und  dadurch  rei- 
zen, und  sodann  lauwarme  Einsprützungen  machen,  um  auf 
diese  Weise  eine  partielle  Trennung  der  Eyhaute  zu  bewir- 
ken; Bongiovanni  versuchte  das  Mutterkorn,  jedoch 
erfolglos,  auch  erklärt  sich  d’Outrepont  dagegen  3)^ 
Ulsamer  schlägt  vor,  blos  durch  kunstgerechte  Frictionen 
des  fiindus  uteri  Wehen  zu  erregen  ^) , und  die  Boivin 
denkt  an  das  Extr.  belladonnae  zur  Eröffnung  eines  geschlos- 
senen Muttermundes  ^). 

Ueber  den  Werth  der  einzelnen  Operationsmethoden 
haben  wir  uns  ausgesprochen.  Nur  die  beiden  ersten  sind 
empfehlenswerth,  doch  lässt  sich  keiner  von  beiden  so  ganz 
unbedingt  der  Vorzug  cinräumen.  Es  giebt  Fälle,  wo  diese, 
und  andere,  wo  jene  die  vorzüglichere  ist,  und  noch  an- 
dere, wo  sie  beide  zugleich  in  Anwendung  gebracht  wer- 
den müssen.  In  den  gewöhnlichen  Fällen  wird  man  immer 
besser  thun , mit  der  B r ü n n i n g h a u s e n - K l u g e ’ sehen 
den  Anhing  zu  machen,  und  wenn  diese  nicht  bald  das  gc- 


1)  Ej.  Das  Gebären  nach  der  beobachteten  Natur  etc.  Abschn.  r5. 

2)  1.  c.  — 

3)  Gemeinsame  deutsche  Zeitschrift  für  Geburtskunde.  Bd.  If, 
Heft  3.  p.  539. 

4)  1.  c.  p.  53. 

5)  Ej.  Handbuch  der  Geburtshülfe,  1829.  p.  269.  Sie  erwähnt 
das  Mittel  blos,  um  den  geschlossenen  Muttermund  bei  der 
„Eclampsia  parturientium“  schnell  zu  eröffnen,  undbeschreibt 
daselbst  genau  dieAuwendung  der  C h aus  s i e r’schen- Salbe, 
bestehend  aus  Extr.  beilad.  Jij , ebenso  viel  Wasser  und 
Gerat,  simpl.  oder  Axung.  pore.  % i 
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wünschte  Resultat  liefert,  den  Eyhaiitstich  darauf  folgen  zu 
lassen. 

Die  Behandlung  der  dynamischen  Seite  des  Ge- 
hurtsgeschäftes  geschieht  genau  nach  denselben  Regeln,  wie 
hei  einer  ganz  gewölinlichcn  Gehurt.  Störungen  sind  eben 
nicht  besonders  häufiger  als  unter  den  alltäglichen  Ver- 
hältnissen , doch  muss  man  sich  auf  dieselben  gefasst  ma- 
chen, und  in  der  Mehrzahl  der  Fälle  wird  man  gegen  Stö- 
rungen der  Wehenthätigkeit , deren  Ursache  vorzüglich 
auf  Seiten  des  JVervensystemes  liegt,  zu  handeln  haben. 
Damit  wollen  wir  Jedoch  kelnesweges  hehaupten,  dass  es 
nicht  auch  zuweilen  dem  Blutgefässsysteme  Vorkommen 
könnte,  die  Hauptrolle  zu  spielen : in  der  Regel  aber  pflegt 
es  nicht  zu  seyn.  — Von  Seiten  der  Mechanik  desGehurts- 
herganges  können  vielerlei  Abnormitäten  eintreten.  Ein 
nicht  eben  sehr  seltenes  Ereigniss  sind,  wde  wir  dies  bereits 
angegeben  haben,  falsche  Kindeslagen.  Von  der  Ope- 
rationsmethode hängt  es  lediglich  ah,  welche  Prognose  hier 
zu  stellen  ist.  Unvergleichlich  besser  ist  sie  da,  wo  wir 
nach  Brünninghausen  und  Kluge  die  Frühgehurt 
veranlassten , und  ungünstiger  wird  sie  folglich  dort  aus- 
fallen,  wo  durch  den  Eyhaiitstich  die  Gehurt  in  Gang  ge- 
bracht worden  ist,  auch  können  wir  uns  durehaus  nicht  des 
Glaubens  entschlagen,  dass  man  hei  künstlichen  Frühgebur- 
ten um  so  seltener  ungünstigen  Kindeslagen  sehen  würd, 
je  seltener  man  nach  ScheeUs  Methode  operirt. — Die- 
selben Mittel,  welche,  unter  gleichen  Umständen,  hei  Vollrei- 
fen Geburten  angezeigt  wären,  sind  es  auch  hier.  — Zu- 
weilen wird  es  wegen  Mangels  an  Ueh  er  einstimmun  g in  den 
Grössenverhältnissen  des  Kindes  und  des  Beckens  nothwen- 
dig  die  Zange  zu  gebrauchen.  Ihre  Einwirkung  auf  des 
Kindes  Lehen  ist,  wenn  man  es  sich  nicht  zu  Schulden  hat 
kommen  lassen,  unter  zu  ungünstigen  Räumlichkeiten  die 
Frühgehurt  für  angezeigt  zu  halten,  und  wenn  nicht  an 
zu  zarten  Kindern  operirt  werden  muss,  eine  völlig  un- 
schädliche, auch  ist  es  dem  Geburtshelfer,  in  einem  schw  ieri* 
gen  Falle  gestattet,  hei  der  Beurtheilung  der  Indication 
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zur  künstllclien  Frühgeburt,  die  vollen  Vortheile  in  Anschlag 
zu  bringen,  die  sich  im  Falle  der  Noth  von  der  Anwendung 
der  geh urtshül fliehen  Zange  erwarten  lassen.  — Es  hat 
selbst  künstliche  Frühgeburten  gegebeUj  die  wir  auch  bereits 
ungezcigt  habenj  Wo  sogar  die  Perforation  zur  Been- 
digung der  Geburt  zu  liülfe  genommen  wurde.  Solche 
Fälle  dürfen  aber  n i e Vorkommen,  denn  sie  beweisen,  dass 
in  ihnen  alles  verkannt  worden  ist,  und  wir  möchten  den 
Fachgenossen,  welchen  dies  unglückliche  Ereigniss  begegnete^ 
bestens  anrathen  zu  bedenken,  dass  sie  Frauen  operirt  ha«, 
ben,  welche  Indicationen  zum  Kaiserschnitt  darboten , dass 
aber  die  künstliche  Frühgeburt,  wie  auch  Busch  solches 
ganz  richtig  bemerkt  *),. in  Becken,  wo  die  Sectio  caesarea  in 
dicirt  ist,  diese  nie  ersetzen  kann,  und  wenn  sie  dennoch  volU 
führt  wird,  dem  K i n de  r mo  r de  gleich  zu  achten  ist.  « 
Die  Behandlung  der  fünften  Geburtsperiode  2)^  worauf 
wir  übrigens  später  noch  zurückkommen  werden  , und  des 
W ochenbettes  bietet  durchaus  nichts  Eigenthümliches 
dar  : eine  grössere,  als  gewöhnliche  Sorgfalt  aber  erheischt 
das  Kind.  Die  Vorschriften  jedoch,  welche  unter  anderen 
gleich  bei  dessen  Geburt  ein  längeres  Warten  mit  dem  Ab- 
nabeln  gebieten,  welche  die  grösste  Vorsicht  mit  der 
Wärme  anempfehlen,  die  Diät  des  Kindes,  seine  sonstige 
Pflege  u.  dgl.  betreffen,  gehören  nicht  hierher , sondern  in 
den  diätetischen  Theil  der  Geburtshülfe,  oder  in  diejenigen 
Schriften,  deren  Plan  es  ist,  den  speciellen  Theil  der  Kin- 
dcspflege  umfassend  darzüstellen. 

i)  1.  c,  in  Rust’s  krit.  Repertorium,  Bd.  IIl. Doppelhft,  p>  a68b 
Ganz  merkwürdig  sind  die  glücklichen  hier  aufziizählenden 
Resultate.  Unter  i6i  künstlichen  Frühgeburten  stellte  sich 
nur  d r e i mal  (Kl  u g e,  Salomon,  Ri  t g e n)  die  IVothwen- 
digkeit  heraus,  die  JNachgeburt  künstlich  zu  entfernen,  in 
den  übrigen  i58  Fällen  folgte  sie  immeir  .sehr  rasch  und 
glücklich*  — 


K i 1 i a n’s  Handbuch  t. 
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VI. 

Die  gebuiMsliülfliche  Wendung. 

{J'^ersio  obstetr  icia.) 


Unter  geh  ii  rts  hü  Ifl  i eher  TV  endung  \ 
s t e li  t m a n diejenige  Operation,  durch  welche, 
während  d e s G e I)  u r t s g e s c h ä f t e s,  e i n v o r 1 i e g en-. 
d e r R i n d e s t h e i 1 li  i n w e g 1)  e w e g t ’u  n d s t a 1 1 s e i n e r 
e i n a n d e r e r günstigerer,  auf  o d e r i « d e n B e k- 
keneingang  geleitet  wird*).  — 

Es  versteht  sich  wohl  ganz  von  seihst , dass  cs  Nie- 
manden einfallen  wird,  einen  anderen  Rin desth eil  zum  Vor- 
liegen bringen  zu  wollen , als  einen  solchen , mit  welchem 
voraus  die  Gehurt  des  ganzen  Rindes  durch  die  Rräfte  der 
Natur  möglich  seyn  würde,  d.  h.  der  Endzweck  einer 
jeden  gehurtshülflichen  Wendung  wird  die  Bereitung  einer 
sogenannten  normalen  oder  regelmässigen  Rindeslage  seyn. 
Gutgeheissen  kann  demnach  eine  jede  Wendung  werden, 
bei  welcher,  wenn  sie  vollendet  ist,  entweder  der  Ropf, 
der  S t e i s s oder  die  F ü s s e des  Rindes  vorliegen.  Da  es 
aber  nicht  gleichgültig  ist,  welcher  dieser  Rindesthelle  auf 
und  in  das  Becken  geleitet  wird,  im  Gegentheile  hier,  je 
nach  den  Umständen,  die  grössten  und  wichtigsten  Unter- 
schiede obwalten , so  untersclieidct  man  mit  allem  Rechte 
die  einzelnen  Operationsmethoden  , durch  w'elclie  eir[w<‘der 
der  eine  oder  der  andere  der  genannten  Theile  zur  Ge- 


i)  Wir  kennen  keine  Operation,  welche  so  ganz  sonderbar  ab- 
weichend von  den  ver schicdeiien  Autoren  definirt.  worden 
wäre,  wie  gerade  diese  Ein  Vergleich  der  einzelnen  Defini- 
tionen ist  in  der  That  belehrend.  — 


339 


Von  der  Wendung  auf  die  Füsse. 

burt  gelagert  wird.  Dieser  wohlbegründeten  Sitte  folgend^ 
stalulren  wir: 

1)  eine  Wendung  aufdie  Fii  a s e, 

2)  eine  Wendung  auf  den  St  eis  s,  und 

3)  eine  Wendung  auf  den  Kopf^ 

und  werden  dieselben  auch  gesondert  und  zwar  in  der  eben 
angegebenen  Ordnung  ahhandeln,  bei  deren  Annahme  ie~ 
diglich  die  Beachtung  des  rnuthmasslichen  Nutzens  der  ein- 
zelnen Operations arten  uns  leitete.  — > 


Abtheiking  1 . 

Von  der  Wendung  auf  die  Füsse> 

[De  versione  foetus  in  pedes,) 

Operation  der  Wendung  auf  die  Füsse  heisst 

Verwandlung  einer  gegebenen  Kindeslage  in  eine  Fusslage. 
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Siein^  G,  F^ogramma  de  versionis  negotio  pro  genio 
partus  saiubri  etnoxio  vicissinu  CasclL^  i y65.  4*  — Ueber- 
setzt  in  Ej.  kleine  Werke  etc.  p.  341  seq. 
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Ausser  diesen  Schriften  sind  noch  als  wichtig-^und,  iehiv 
reich  die  neueren  Lehr-  und  Handhiieher  zu  vergleichen  von 
O s i a n d e r,  J ö r g,  S i e h o I d,  C a r u s,  S t e i n d.  J.,  F r o- 
r i e p,  B a u d e l o e q u e,  I\I  a y g r i e r,  L a c Ji  a p e 1 1 e,  V e 1- 
p e a 11,  D u g e s,  B u r u s,.  D a v i s,  C o n q ii  e s t,.  B l u n d e 1 1 etc. 

1.  ( j e s c h i e h 1 1 i e h e N o t i z e n über  d i e O p c r a t i o n. 

Von  dem  Raume  beschränkt,  beklagen  wir  es,,  dass  es 
uns  nicht  gestattet  ist,  in  'weiterem  Umrisse  die  Geschichte 
einer  Operation  mitzutheilen,  welche,  unter  günstigen  Um^ 
ständen,  zu  den  leichten,  unter  erschwerenden  aber  zu,  den 
schwierigsten  und  furclitbarsten  des  Faches  gehört , einer^ 
Operation,  deren  Untergang  die  Kunst  des  Geburtshellers= 
mit  in  d’as  Grab  hinabzog,  deren  Erwachen  die  Morgenröthe 
der  neu  erstehenden  Wissenschaft  war  ! — 

In  den  Hippo  cratische  n Schriften  finden  wir 
zwa^’  Regeln  genug,  wie  eine  tadte  und  schlecht  gelagerte 
Frucht  zu  entfernen  sey,  denn  das  ganze  Buch  y,de  ex- 
sectione  f o eiu  s ex  uter  o handelt  nur  davon  *)  ; w:is 
aber  bei  einem  lebenden  und  schlecht  zur  Geburt  gela- 
gerten Kinde  zu  thun  sey,.  ist  nur  höchst  dürftig  angeführt, 
wie  es  die  Stelle  sattsam  beweist,  wo  gelehrt  wird  2)  : ,jCiim 
vitali  edito  foetu  manas  prominet\,  ea  retro  impellenda^  quoad 
siipra  repulerisy  et  d ambae  promineant^  ambas  retrudito.  Quod 
d crus  prominet^  hoc  quoque  retro  propell'eiidum  etc.  etc.^^  — 

^ 1)  Wir  stimmen  hier  ganz  und  gar  der  Ansicht  des  F o e 3 i n 3. 
bei,  dass  in  den  Hipp-ocr.  Schriften,  unter  dem  Worte 
Ep^iivoxoptu  stets  die  Zerstücheluug  einer  todten  Frucht 
zu  verstehen  sey  und  eben  so  billigen  wir  es,  wenn  er  die 
üeberschiiift  des  Buches  „nf.nl  (yxacor^ofi^g  “ iiL»er- 

ielzt : de  foetus,  in  utero  mortui,  cvsectione.  — 
ti)  tlippocralis  Opera.  Kdit.  Kühn.  T.  I. 
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Nirgends  aber  zeigt  sich  in  seinen  W'erken  eine  Reimtniss  der 
Operation,  von  welcher  hier  die  Rede  ist.  Erst  hei  dem  Cel- 
s u s ßnden  wir  die  w^ahre  W^endung  auf  die  Fasse  ervvaiinl,. 
leioch  auch  hier  nur  als  ein  Mittel  angegeben , durch  weF 
ches  t o d t e Früchte  aus  dem  Gebärorgane  zu  extrahiren  sind.. 
Er  sagt  nehmiicli  an  der  berühmt  gewordenen  Stelle  seines 
Werkes  *},  von  solchen  Früchten  sprec-hend  ,yM ed i c i ver^o 
p roposi  l u m g st^  ut  inf ante  m rn  anu  dir  i g a ('  e l i fir 
t apu  vel  eiiani  in  pedesy  s i J'o  r t e al  ite  r co  mp' o s i tus 
und  weiter  sagt  er:  ,,S  e d in  pedes  quocjue  con-> 
versus  inf  ans  non  dif fi  cults  r e x t r ahi  tur.  Quibus 
a pp  r ehe  n s i s per  ip  s a s m an  us  com  modeeduci^ 
turd’-  Stimmen  wir  nun  auch  gleich  Busch  bei  2) , dass. 
C e is  u s der  Wendung  auf  den  Kopf  das  grössei’C  Vertrauen 
schenkt,  so  können  wir  doch  unmöglich  ziigeben  , dass  er 
nicht  schon  jene  auf  die  Füsse  als  wuchtiges  Hülfsmittei  ge- 
kannt habe.  Besondere  Anleitung  zur  Operation  giebt  er 
i’reilicb  nicht,  was  vielleicht  beweist,  dass  er  selten  und  nur 
in  leichten  Fallen  wendete,  nnd  dort  an  dem  Erfolge 
verzweifelte , wo  Schwierigkeiten  zu  überwinden  waren. 
Auch  meinte  Celstis,  dass  hei  den  verschiedenen  Rindes- 
lagen die  Füsse  immer  in  der  Nähe  desMiitter- 
miin d e s s e y e n ( . . . vel  manus  ejus^  v&l  pes  in 
propinqiiosit)-^  Entschieden  kühner  aber  waren  in 
dieser  Operation,  v/ie  wir  es  aus  des  A et  ins  Schriften 
ersehen,  die  Aspasia^)  und  Philumenus^g  von  wfel- 
clien  die  erstere,  seihst  bei  der  Seiten  läge  des,  Kindes^ 
die  Wendung  als  ein  nicht  schwierig  zu  brauchendes  Mittel 
anpreist.  Der  Letztere  sagt  nur : „N'i  caput  foe  tus  locum 
OOS  t p ux  eritj  ita  utp  rod  ire  neque  at  i nfa  ns,  i ii 
pedes  uert  atur  atque  educatuv^^ , doch  hezieh-t 
sich  sein  Rathschlag  nur  auf  die  abgestarhene  Frucht. 
Allein  auch  das  Wenige,,  was  man  von,  dem  unschätzhareü. 

»)  Ej,  de  Mcdiciaa,  Edü,  ßip.  Lib.  VM,  Cip.  XXIX.  p,  489» 

d)  1.  c.  Gemeias.  d.  Zeilschr,  f.  Geburtsk.  Bd.  III.  Rft.  3,  p 5Ü1, 

3)  A e tu  Tetrabibb  (Ed.  Basil.  i542  fol.)  Cap.  XXII.  p.  871. 

4)  ibid.  Cap  XXIII.  p.  873. 
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Mittel  der  Wendung  bisheran  durch  Erfahrung  kennen  ge- 
lernt hatte,  sollte  untergehen , denn  nichts  konnte  sicli  in 
dci-  Gcburtshulfe  der  arabischen  Aerzte  in  Ansehen  erhal- 
ieii,  ^vas  nicht  auf  blutigem  Wege  gewonnen  wurde.  Nir- 
gends finden  wir  bei  ihnen,  so  weit  wir  ihre  Schriften  ken- 
nen, auch  nur  mit  einer  Sylbe  die  Wendung  auf  die  Fiisse 
ei^vvalint.  Erst  in  des  A 1 b e r t u s M a g n u s ^ ) und  des  E u-> 
c h a r i u s R ö s s 1 i n’  s Schrillen,  von  welchen  die  eistere 
aus  des  H i p p o c r a t e s Werken,  die  let2,tere  zum  grösseren 
Theil  aus  des,  A 1 b,.  M a g n u s Buch  entstand,  kommt  wieder  die 
W e n d u n g auf  den  Kopf  vor,  während  diejenige  auf, 
die  Fusse  so  gut  wie  gänzlich  übersehen  ist.  Dasselbe  ist  mit, 
Jacob  Rueff  3)  der  Fall.  Der  erste  aber,  welcher  die 
Wendung  auf  die  F ü ss  e wieder  in  Anfnahme  brachte  uiidj 
ihre  grossen  Vortheile  begriff,  war  A mb  r. ' Pa  r a e u s, 
dem  eine  Fülle  eigener  Beobachtungen,  zu  Gebote  standen, 
und  der  zugleich  unter  allen  der  erste  war,  welcher  genau, 
4Uid  iiniständlieh  die  Handgrilfe  zur  Ausübung  der  Wendung 
beselirfeb  Wir  bezeichnen  ihn  demnach  mit  allem  R.echte 
als  dfen*  wahren  Begründer  der  O p e r a t i o n s m e- 
t h o d e,  wenir  auch  gleich  nicht  als  ihren  Beförderer, 
denn  er  Hess  seine  Schüler  sehr  in  Zweifel  über  das  wahr- 
haft Grossartige  dieser  Hülfe,,  indem  er  fast  mit  glei- 
cher , zuweilen  sogar  mit  grösserer,  Theilnalime  auch 
die  Wendung  auf  den  Kopf  empfahl.  Dass  aber  da- 
durch das  volle  Veriaauen  zu  der  einen  und  wichti- 
geren Operation,  wirklich  geschwächt  wurde,  sehen  wir 
deutlich  an  des  Paraeus  trefflichem  Schüler  Guil le- 
rne au,  der  sich  eben  so  wenig  wie  sein  Lehrer  dazu  ent- 
achlicssen  konnte,  der  Wendung  auf  die  Füsse  die  volle 


1)  Ej.  Baiaus  man  alle  Heimlichkeiten  ties  weiblichen  Geschlechts 
eikennen  kann  etc.  l'raukf. , i6o8.  fol.  fol.  9 secf, 

2)  Ej.  Der  schwangeren  Frawea  etc.  Rosengarten.  Fraiikf.,  i5i3.. 
8.  (ohne  pag.) 

3)  Ej.  Hebauinieubiich  etc.  Frankf.,  1600.  8. 

4)  Ej.  Opera  chirurgica.  Fraucof.  , 1610.  fol.  Lib.  XXIll.  Cap. 
XXYI.  p.  5i3.  5 14. 
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Anerkennung  zu  schenken,  und  sie  als  das  erste  und  un- 
schätzbarste Mittel  in  Fällen  von  schleehter  Kindeslage 
anzusehen,  sondern  der  ihr  nicht  nur  die  glciehen,  ja  häuhg 
sogar  geringere  Rechte  einräumte,  wie  der  Wendung  auf 
den  Kopf,  dadurch  aber  ihrem  auf  die  ganze  Ausübung  der 
Gehurtshülfe  möglichen  Einflüsse  und  ihrem  Ansehen  nicht 
wenig  schadete  Seine  Methode  der  Wendung  auf  die 
Füsse  kam  der  des  Amhr.  Paraeus  gleich,  doch  will  es 
uns  aus  dem  sicheren  Tacte,mit  welchem  Guil  lerne  au 
spricht,  und  besonders  auch  aus  dem  Umstande,  dass  er 
entschieden  weiter  als  sein  Lehrer  P a rae  us  ging,  und  die 
Wendung  bei  Fällen  von  Gebäimutterblutung  u.  dgl.  empfahl, 
bedünken,  dass  er  häufiger  die  Operation  ausgeübt  hat,  als 
sein  Meister  selbst.  Auf  jeden  Fall  muss  der  JVame  Guil- 
lemeau's  überall  da  genannt  werden,  wo  von  der  Ein- 
führung dieser  Wendung  in  die  Kunst  des  Geburtshelfers  die 
Sprache  seyn  wird.  Mit  hohen  Ehren  nennen  wir  neben 
Gu  i 1 1 e m e a ü,  die  viel  erfahrene  L o u i s e B o u r g e o i s und 
näehst  ihr  besonders  CorneHs  van  Solingen,  der 
in  der  Anpreisung  der  Wendung  auf  die  Füsse  einen  Schritt 
sogar  weiter  ging,  als  der  zuletzt  genannte  Meister  der 
französischen  Schule.  Sollte  aber  das  Zutrauen  der  Ge- 
burtshelfer ganz  für  die  Wendung  auf  die  Füsse  gewonnen 
und  ihre  Aufmerksamkeit  von  der  Wendung  auf  den  Kopf, 
die  wir  für  jene  Zeiten,  wo  es  noeh  keine  geburtshülfliche 
Zange  gab,  als  eine  sehr  untergeordnete  ansehen  müssen, 
und  deren  Ausübung  den  schauderhaften  Operationen, 
durch  welche  damals  das  Fach  so  sehr  besudelt  wurde,  kei- 
nesweges  die  erwüuscbten  und  möglichen  Schranken  setzte, 
abgelenkt  seyn,  so  musste  der  Weg  eingeschlagen  werden,  den 
M a u r i c e a u und  noch  viel  entschiedener  de  1 a Motte 
erwählten.  Beide  erklärten  sieb  ganz  ohne  allen  Vorbehalt 
g^gen  die  Wendung  auf  den  Kopf^  und  billigten  nur  al- 
lein  die  Wendpng  auf  die  FiissQ  U ?,  diese  aber  lobteu^sle 

i)  Ej.  Do  la  grosaesjse  eh  de  raccoiicljK'mei)h  des  femmes.  etc,  an 
ver.'i/ kiedeneu-  Slellcfi^  wie  z.  1k  p.  ■276  sji'q.  (äc. 

a)  MaN  rieoa«,  h»  s.  Maladics  des  l'emnios  grosses  p.  3i4  sagt: 

,,  L«^s  anheurs  qiii  ont  ecrit  des  accoucliemons  sans  les  avoir 
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aus  voller  Ueberzcuguug  und  widmeten  ihrer  lechntsehe« 
Aushllduns  den  arösslen  Fleiss  und  die  äusserste  Gewissen- 
hafligkeit.  Beide  müssen  daher  als  die  wahren  Restaurator 
reu  der  Operation  angesehen  werden,  und  namentUeh  ver^ 
dient  es  de  la  M otte  vorzugsweise,  dessen  Rathsehlage 
sich  durch  ächte  Einfachheit  und  hohen  praktischen  Werth 
auszeichnen  Wir  verkennen  dabei  durchaus  nicht  das 
viele  jViitzliche  und  Wahre,  welches  zum  Theil  noch  vo-r 
de  la  Motte,  die  J ii  s t in  a S i e g m u n din  , J o h.  van 
Hoorn,  V i a r d e 1,  D i o n i s,  P e u,  P o r t a 1 und  ganz  im 
Besonderen  Deventer  leisteten,  welcher  letztere  auch  schon 
darauf  aufmerksam  machte,  dass  es  nicht  selten  besser  sey,^ 
auf  die  Füsse  als  auf  den  Kopf  zu  wenden,  aber  fälschlich 
meinte,  er  sey  der  erste,  der  dies  gesagt  habe  2);  doch  Ist 
alles  das  nicht  den  durchgreifenden  Grundsätzen  und  der 
furchtlosen  Empfehlung  der  Operation  an  die  Seite  zn  stel- 
len, welche  wir  de  1 a M o 1 1 e verdanken.  Welches  die 
glänzenden  Folgen  dieser  Bestrebungen  und  des  Glaubens, 
den  man  allgemein  in  sie  setzte,  w'aren,  haben  wir  zum 
Tlieil  sehen  in  der  Einleitung  angedeutet ; auch  liefert  die 
Geschichte  der  Geburtshiilfe  durch  ihre  Entwickelung  den 
schönsten  Beleg  dazu.  Es  wurde  nehmlich  die  Wendung 
auf  die  Füsse  das  Gemeingut  aller  Meister  im  Fach  und  in. 

jatnais  pratiquez  coijirae  ont  fait  pliisiears  racUeclns,  recoin- 
xnaaclent  to.us,  par  im  meine  precepte  souvent  reitere,  de  redu-e 
ire  ü la  figure  naturelle  chacune  de  toutes  les  situatioiis  eoutre 
aatiire  dans  lesquelles  Teufant  se  peut  presenter , c’cst-ä-di- 
re  , de  le  faire  veui?  la  tete  la  premiere  ; mais  s’ils  avaient 
eux-memes  mis  la  main  ä l’oeuvre  il»  conuoittroient  bien  que 
cela  esfc  plus  souvent  impossi.ble,  ä naoins  qu’oa  ne  risquät 
par  l’exces  de  vioIei*ce  quM  faudrait  faire  pour  ce  sujet,  de 
crever  la  mere  et  Tenfant...  Toutes  les  fois  que  l’e  n- 
fantse  presente  en  mauvaise  post  u re,  par  teile 
p,a  r t i e du  c o r p s que  c e p u i s s e e t r e , d epuis.  Les. 
e paule  s j u s q u"  au  x p i e d s,  \ \ estplus  seur  ^sur)et 
c’esl  plustdt  fait,  de  le  tlrer,  par  les  pieds.'-' 
Citate  können  hjer  nicht  gegeben  werden.,  da  der  Gegens^tand 
an  zu  vielen  Stellen  der  Werke  genannter  Aulorca  berührt  wird, 
a)  Ej.  Novum  lumen  etc.  p.  173. 
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dciTLsel^hen  Maasse  die  Operation  an  Ausbreitung  gewann^ 
wiiclis  an  edlerem  Gehalte  und  an  glücklicheren  Resultaten 
das  Geschäft  des  Geburtshelfers,  v^ekhes  nun  zuerst  denlNa^ 
men  einer  Kunst  verdiente.  Doch  war  dies  blos  der  An- 
iang  noch  glücklicherer  Zeiten,  herbeigeführt  durch  die 
i^rlindung  der  geburtshülflichen  Zange  und  durch  die  gros» 
sen  Reformen,  welche  Andr.  Revret  veranlasste,  mit 
dem  zuglei  eil  auch  eine  neue  Epoche  in  der  Geschichte  den 
geburtshülflichen  Wendung  beginnt.  Er  brachte  Ordnung 
vmd  Klarheit  in  dis  Lehre  von  den  Indicationen  zur  Wen- 
dung auf  die  Füsse,  lehrte  die  Fälle  genau  unterscheiden, 
wo  die  Operation  unzulässig  ist,  und  vervollkornmnete  die 
Operatlonsm  eth  o cte  auf  überraschende  Weise,  wofür  seine 
Schrilfen  und  seine  Beobachtungen  laut  zeugen.  Vor  ak 
icm  aber  rüjimen  wir  als  das  Gewichtigste  und  Neueste  dieser 
Mclhodc  die  Wendung  durch  Empor  heben  des  vor- 
liegenden The  i 1 es  *} , welches  von  dem  ausgezeichnet 
iestcii  Nutzen  in  denjenigen  schwierigen  Wcndungsföllen  war,, 
wo  der  Kopf  des  Kindes  nahe  dem  orificio  uterino  lag  und  die 
Kimteswasser  lanae  Zeit  hindureh  schon  aheeflossen  waren.  Die 

O 

Kunst  aber,  durch  dievonL.e  vret  sogenannten  ,,prßeparu- 
iioru  die  Füsse  des  Kindes  einzuleiten,  ging,  durch  Verken- 
nen der  Sache,  für  seine  ZeitgenGssea  so  gut  wie  ganz  verloren,_. 
miel  ist  noch  his  diesen  Augenhlick  nicht  In  dem  Ansehen,  w ek 
dies  sie  in  so  hohem  Grade  verdient.  Lev  r et’s  grosser  Schü- 
ler, Stein  d.  Aelt.  verpflanzte  sie  zwar  auf  deutschen  Bo- 
den mul  beschrieb  mit  grosser  Genauigkeit  3)  die  Handgrille, 
doch  geclieb  sie  niclit  nur  nicht,  sondern  wurde  viclfacb  in 
rhremWerthe  herabgesetzt,  so  namentlicb  von  Saxt  orpb,. 
der  ausliilirlicb  diesen  Gegenstand  prüft  **).  Im  l/cbrigen 
gelang  es.  Stein  d,.  Aelt.  durch  die  unermüdete  Sorgfalt 


1)  Ej.  L’Art  des  aceouchemeias  etc.  p,  i,3g.  §.  j56  «ad  an  auclc°. 
ren  Stellen. 

2)  1.  G.  p.  i4i.  7t>7-  768' 

3)  E).  Practisclie  Auleitimg  zur  GebuiLshülfe  1772.  p 9g 
§.  i>6!  seq. 

4)  Ef  gesammelte  Schriften  etc.  p.  laS  seq. 
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welcFie  er  in  versc}i lodenen  seiner  ALiiandlungen  von  'wirk- 
lich elassischem  Werthe,  auf  die  Aiishildung  der  wichtigen 
Operation  und  ihrer  verschiedenen  Beziehungen  verweiw 
dete,  sich  das  grösste  Verdienst  zu  erwerben  und  sich  in 
der  Gescliichte  der  Operation  ein  bleibendes  Denkmal  zu 
gründen  kh  Das  Schicksal  der  Wendung  war  unter  solchen. 
Auspicien  von  mm  an  entschieden;^  in  Frankreich  wirkte 
LevreFs  Lehre  belebend  fort  und  die  ausgezeichneten 
Rathschläge  D el  e u r y e’ s,  eines  der  bewährtesten  Kenner 
der  schwierigen  Kunst  der  Wendung  auf  die  Füsse,  stan-, 
den  dir  würdig  zur  Seite  ; in.  Deutschland  fanden  S t e i n’  s 
d.  Aelt.  Worte  bereitwillige  Aufnahme  und  des  hocherfali- 
renen  BoeFs  weise  Vereinfaehungen  nnd  bündige  ilegeln, 
wurden  durch  seine  zahlreichen  Schüler  in  das  innerste  Le- 
ben deutscher  Geburtshülfe  gepflanzt,  und  in  England  bil- 
dete die  Operation  und  alles,  wuis  zu  ihr  gehört,  W-  S m e 1- 
iie  mit  derjenigen  unvergleichlichen  Vollendung  aus,  die 
wir  an  allen  seinen  Leistungen  zu  sehen  gew'ohnt  sind. 

Wollten  wir  von  nun  an  die  Männer  bezeichnen,  wel- 
che sich  es  treu  und  redlich  angelegen  seyn  Hessen,  durch 
L eil  re  und  Schrift  der  Operation  immer  mehr  und  mehr 
Aufnalime  zu  verschaffen,  ihre  Anzeigen  sicherer  zu  stellen, 
die  Handgriffe  zu  vereinfachen  wir  würden  keinen  der 


i)  Stein  cl.  J irrig,  hat  sich  gleichfalls  wirkliches  Verdienst  um 
die  Operation  erworben  und  besonders  dadurch,  dass  er  die 
Levret'sclje  Wendungsmethode  in  Ehren  hielt,  auch  ein 
Paar  nicht  unwichtiger  Dissertationen  selbst  schrieb  oder 
schreiben  liess.  Hierher  gehört  namentlich  die  Diss.  von, 
Lapo.rte,  v^elclie  des  jüngeren  S t e i n’ s Lehren  verkündet. 
IVicbt  umhin  aber  können  wir  diese  Diss.  als  ein  Muster  un- 
seren jüngeren  Lesern  auf'ziistellen  , w.ie  Streitschriften  nicht 
stylisirt  seyn  müssen  , denn  sowohl  in  ihr  , wie  in  einigen 
anderen  in  Marburg  kurz  nach  dieser  Zeit  verlassten  Dis- 
sertationen herrscht  ein  so  ungezogener  Ton  , ein  so.  rück- 
sichtsloses, pöbelhaftes  Schimpfen  hochverdienter  Männer,  ein 
so  widerwärtiges  Stöhnen  von  Vae  !'  Eheu!'  Luget  Deal  Uj.  dgl., 
dass  inan  nur  initEkel  das  wenige  Brauchbare  geniesseu  kann> 
was  diese  und  ähnliche  niedrige  Schriften  der  sog.  Mar» 
bürg  er  gehurtshülllichen  Schule  bieten! 


348 


Yoi>  der  Wendim"  aiii'  die  Fus«e. 

|)edeutenden  Namen  unter  den  Gebiirtslieircrn  verschweige« 
<Uirfen.  Wohl  erlangten  nicht  Alle  die  gleichen  günstigen 
Ergebnisse,  und  nicht  einem  Jeden  glückte  es,  durch  das 
Neue,  welclies  er  hineinbrachte,  auch  Gutes  und  Brauchbe,- 
rcs  zu  schaffen;  doch  ist  nicht  anderes  das.  Loos  aller 
menscbliehen  Bestrebung.  Einzelnes , der  voMen  Anerkenn 
nimg  Werthes,  gescluih  wohl  immer  noch  und  im  StilL 
stand  befand  sich  die  hier  bezeiclinete  Lehre  nie.  So  haU 
teil  wir  namentlich,  mit  allen  Aerzten,  die  Aechtes  zu  erken>- 
neu  wissen,  das  für  das  glücklichste  Ereigniss,  welches  ihr 
nur  immer  begegnen  konnte,  dass,  besonders  durch  Jö  rg’s. 
mit  allem  Glücke  belohnte  Bestrebungen,  in  unserer  Zelt 
erst,  die  wahren  Gräiizen  der  Operation  fest  bezeichnet, 
und  dadurch  die  Leistungen  des^  Verfahrens  um  mehr  als 
die  Hälfte  glücklicher  ausflclen.  Was.  nehmllch  Deleiw 
rye  zuerst  anzudeuten  wagte,  Bo  er  *)  aber,  Weid=.. 
mann  2)  und  Wenzel  *)  mit  vieler  Klarheit  wiederhol., 
ten , das  hat  Jörg  nrit  uneingeschränkter  Bestimmtheit 
ausgesprochen  und  volbtändig  zum  Lehrsätze  erhoben.  Rei- 
ner vor  ihm  hat  mit  der  Zuversicht  die  Extraction  des 
Rindes  von  der  Wendung  gesondert  wie  er,  und  keiner  miit 
der  Festigkeit  im  praktischen  Lehen  es  naebgewiesen,  dass. 
Wendung  und  Extraction  nicht  Acte  ein  und  derselbe^ 
Operation,  sondern  zwei  für  sich  bestehende,  ganz  ver- 
seil i e d en  e Operationen  sind,  die,  wüe  eine  jede  sonstige, 
ihre  eigenen  Indicationen  haben  und  nur  zufällig  sehr 
oft  unmittelbar  hinter  einander  vor  genommen  werden  müs- 
sen. Durch  solche  Lehre  aber  wurde  die  schwer  belei- 
»digte  Natur  in  ihre  Hechte  wieder  ei.ngelührt,  und  gerade  das, 
was  bei  der  ganzen  Operation  dem  Rinde  vorzüglich  tödt- 
lieb  war,  nebmiieb  die  Ausziebiing  an  den  Füssen,  aus  einer 
nicht  unansebn lieben  Zahl  von  Fällen  beseitiget.  So  ge*, 
schall  es  denn  auch , dass  diejenigen , welche  dem  Ratbe 
Jörg’s  willig  folgten,  ohne  allen  Vergleich  glücklichere 


1)  l.  c.  Bdi.  Ul.  Ruch  5.  p.  lo- 

2)  Ej.  Entwurf  der  Geburtshülfe>  p. 

3)  Ej.  Geburtsh.  Betrachtungen  etc.  p.  24  seq. 
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R'csüllate  aufüiiweisen  hatten,  als  es  jene  sindj  welche  seihst 
Bo  er  gewann,  der  angieht,  von  fünf  durch  die  Wendung 
und  Extraction  aur Welt  gebrachten  Kindern  Verlören  vier 
das  Lehen.  Schliesslich  bemerken  wir  noch , dass  wir 
weit  entfernt  sind,  nicht  willig  manche  Verbesserung  der 
Operationsmethode,  welche  uns  die  ueiieste  Zeit  geliefert 
hat,  so  z.  B.  jene  von  Deutsch,  anerkennen  zu  wollen, 
doch  hielten  wir  es  für  zweckmässiger,  dieser  Verdienste 
du  zu  gedenken , wo  wir  uns  mit  der  Beschreibung  der 
Handgriffe  selbst  beschäftigen  werden,  und  wo  es  uns  Pflicht 
seyn  soll,  nichts  Wichtiges  zu  übergehen. 

2)  Von  der  Wirkung  und  dem  Nutzen  der 
Operation. 

Wenn  wir  die  Wirkung  der  geburtshülflichen  Wen- 
dung auf  die  Füsse  näher  berücksichtigen  wollen , müssen 
wir  sie  in  ihrem  Einflüsse  auf  die  Mutter  und  in  jenem  auf 
das  Kind  würdigen. 

Der  Einfluss  auf  die  Mutier  richtet  sich  hauptsächlich 
nach  dem  Umstande,  ob  die  Wasser  noch  stehen,  oder 
ob  dieselben  ah  ge  flössen,  und  seit  wie  lan- 
ger Zeit  sie  es  sind.  Alles  Uebrige  tritt  im  Vergleich 
dagegen  vollständig  in  Hintergrund.  — Wahr  ist  es  zwar, 
dass  es  in  keinem  einzigen  Falle  gleichgültig  ist,  mit  der 
vollen  Hand  in  die  Vagina  und  vorzüglich  in  die  Höhle  des 
Uterus  zu  dringen,  indem  dieser  jedesmal  durch  die  Anwe- 
senheit eines  fremden  Körpers  in  seinen  inneren  Räumen, 
gleichsam  aufgeschreckt  und  zur  lebhaftesten  Reaction  ver- 
anlasst wird:  wahr  ist  es,  dass  diese  Reaction  eine  um 
so  kräftigere  seyn  wird,  je  weiter  der  Geburtshelfer  in 
der  Gebärmutterhöhle  Vordringen  muss,  um  die  Füsse  da- 
selbst aufzusuchen,  und  je  längere  Zeit  er  hier  zu  verw  eilen 
hat  ; wahr  ist  es,  dass  diese  Reaction  einen  um  so  ausge- 
hre Itetea'en  Anklang  in  der  Kette  der  Organe  finden  w ird,  je 
tiefer  der  w^eihllche  Körper  durch  vorausgegangene  Krank- 
lieit,  Blutverluste,  Sünden  der  ärztlichen  und  geburtshüffllclien 
Kunst  u.  dgl.  erschüttert  worden  ist;  wahr  ist  es,  dass  die 
Einwirkung  des  operativen  Eingriffes  eine  um  so  heachtens- 


350 


Von  der  Wendung  auf  die  Füsse. 

wertbere  seyn  wird,  je  schwieriger  ein  noch  nicht  völlig 
eröffneter  Muttermund,  eine  vorliegende  Placcnta,  alizufeste 
Eyliäute  u.  dgl.  es  maclien,  rasch  das  Geschäft  zu  vollen^ 
den;  und  wahr  ist  es  endlich,  dass  der  Umstand  gar  selir  in 
Anschlag  zu  bringen  ist,  ob  das  zu  wendende  Kind  gross 
oder  klein  ist,  ob  eines  oder  mehrere  vorhanden  sindu.  s.  f. : 
allein  alle  diese  Begegnisse  erhalten  ihre  volle  praktische 
Bedeutung  und  ihren  waliren  prognostischen  Werth  erst 
durch  die  Anwesenheit  der  amnischen  Flüssigkeit  oder  durch 
deren  Mangel.  So  sprechen  wir  gewiss  im  Sinne  eines  je- 
den Geburtshelfers,  der  seine  Prognosen  in  der  Natur  und 
nicht  in  den  Handbüchern  zu  studieren  gewohnt  ist , wenn 
wir  es  als  Erfahrungssatz  annehmen,  dass  eine  richtig  aus- 
geführte  Wendung  bei  stehendem  Wasser  eine  V er  sio  n 
b ru$ q ue  e,  wie  sie  die  Franzosen  benennen  i) , eine  Ope^ 
ratlon  ist , deren  secundäre  Wirkungen  in  keiner  Beziehung 
einen  Vergleich  mit  jenen  aushalten,  die  mit  voller  Gewiss- 
heit da  zu  erwarten  sind,  wo  der  Liquor  amnii  schon  seit 
längerer  Zeit  nicht  mehr  vorhanden  ist,  w'ären  auch  im 
üebrigen  alle  anderen  Verhältnisse  durchaus  dieselben. 
Mit  diesem  Ausspruche  wollen  wir  jedoch  nicht  etwa  be- 
hauptet haben,  was  so  mancher  hinwelkende  Gehurtsliclfer, 
der  nichts  von  Lebenskraft  des  Uterus  weiss,  als  gewiss  vor- 
aiissetzt,  dass  eine  Wendung  bei  unverletzten  Eyhäuten, 
gehöriger  Beschaffenheit  der  Welchtheile  u.  dgl.  ohne  al- 
len Einfluss  auf  die  Mutter  bleibe.  Geben  wir 
auch  zu,  dass  die  Eindrücke  keine  gewaltsamen  seyn  wer- 
den , dass  keine  tieferen  Störungen  des  Allgemeinbefindens, 
keine  Verletzungen  der  Theile  u.  dgl.  dabei  abzusehen  sind, 
so  übersehen  wir  doch  nicht  für  eine  Minute,  dass  man 
zvrei  Dinge  nicht  vergessen  müsse,  welche  den  Dynamismus 
des  Geburtsgeschäftes , seihst  bei  den  glücklidisten  Aussich- 
ten, sehr  mächtig  stören  können.  Wir  meinen  1)  den  nur 
selten  zu  vermeidenden,  rnelir  oder  minder  plötzlichen  Ab- 
fluss des  Liquor  amnii,  wovon  wu‘r  ja  gewohnt  sind,  nach* 
th  ein  ge  Unterbrechung  der  Gchurtsthätigkeit , Krampf  im 


i)  Lachnpelle  !-  r.  T.  11.  p.  2 i mul  an  vielen  and.  Steilen. 
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V'teriis  und  älmUclic  Erscheinungen  entstehen  zu  scheiij 
und  2)  den  Eindruck,  den  die  Hand  auf  den  Uterus  maelit. 
Mag  man  sich  auch  noch  so  sehr  vor  der  gar  niclit  zu 
vermeidenden  Berührung  der  Uterinwandungen  in  Acht 
nehmen  und  noch  so  ängstlich  darauf  sehen , jede  rauhe 
Betastung  zu  vermeiden  : wir  können  dem  Uterus  den 

Schreck  (man  verzeihe  das  Wort)  nicht  ersparen,  den  er 
immer  empfindet,  wenn  eine  Hand  tiefer  in  seine  Höhle 
dringt.  Die  Berührung  sehr  empfindlicher  Theile,  z.  B. 
des  Auges,  wird  nie  gut  vertragen  und  noch  weniger  die 
Berührung  von  Thellen  , welche  tief  im  Körper  geborgen 
liegen.  Wir  haben  es  erlebt , was  auch  sonst  schon  beob- 
achtet ist,  dass  bei  der  Untersuchung  einer  penetrirenden 
Brustwunde  mit  der  Fingerspitze  und  zufälliger,  momentaner 
Berührung  des  Herzens,  die  furchtbarsten  Ersclielnungeii 
augenblicklich  erfolgten;  wdr  haben  eine  hysterische,  durch 
Zureden  sorgfältig  vorbereitete,  Frau  durch  die  AVendung 
und  nachherige  Extraction  entbunden , welche  in  dem 
Augenblicke,  als  wir  in  die  Uterinhöhle  mit  grosser  Leichtig- 
keit die  Hand  brachten,  tief  aufathrnend  in  Ohnmacht  ver- 
fiel, nnd  haben  selten  Frauen  gesehen,  welche  diesen  Act 
gleichgültig  vertragen  hätten.  Dieser  Eindruck  verdient 
aber  die  höchste  Beachtung,  indem  wir  ihm  es  zur  Last 
legen  zu  müssen  glauben,  dass  er  gar  oft  die  Geburtstliä- 
tigkeit  völlig  lähmt,  so  dass  ein  Gebärorgan,  w^elches  bis  zum 
Augenblicke  der  Wendung  in  günstigster  Kraftäusserung  w ar, 
nach  der,  wenn  auch  noch  so  leichten,  Operation  dieselbe 
bis  zur  letzten  Spur  verlor.  — Ausser  diesem  Einflüsse 
auf  die  dynamische  Seite  des  Geburtsgeschäftes  glaul)en 
war  der  Operation,  wird  sie  unter  den  angeführten  Ver- 
hältnissen unternommen,  keinen  andern  einräumen  zu  müssen, 
und  es  wäre  diesemnach  von  derselben  gar  nichts  anderes  zu 
befürchten,  als  dass  sieleicht  die  Wehenthätigkelt  untergräbt, 
Avo  nicht  vollständig  aufhebt,  und  dadurch  Ursache  wird, 
dass  mit  der  ersten  noch  eine  zweite  Operation,  nchrnüch 
die  Extraction  des  Kindes  an  den  Füssen,  verbunden  wer- 
den muss.  — 

Um  wie  vieles  «anders  gestalten  sich  aber  die  Anssich- 


352 


Von  der  Wciulnn;^  aTT.f  die  Füsse«^ 


ten  dann^  wenn  kein  Liquor  aninii  mehr  vorhanden  ist  und 
die  Nothwendigkeit  der  Wendung  cintritt.  Ungünstig 
sind  dann  immer  die  Verhältnisse  für  die  Mutter  und  um 
*so  viel  mehr  ungünstig,  je  länger  der  Ahdiiss  der  Kindes- 
Wasser  und  je  mehr  vor  Eröffnung  des  Muttermundes  er 
statt  gefu-nden  hat.  Möglich  kann  es  zwar  auch  seyn,  dass 
seihst  nach  entleerten  Kirideswassern , ja  sogar  nach  länge- 
rem Ahfliessen  dersellicn,  die  Wendung  noch  mit  geringer 
Mühe  zu  Stande  zu  bringen  ist  ; allein  es  ist  dieses  hlos 
eine  seltene  und  sehr  glückliche  Ausnahme  von  der 
Regel,  welche  nur  da  eintrittj  wo  das  Gehärorgan  ein  so 
iinthätiges  ist,  dass  seihst  die  unmittelhare  Berührung  eines 
ungünstig  gelagerten  Rindeskörpers  ganz  oder  wenigstens 
beinahe  ganz  ohne  Einfluss  auf  seine  Lehensäusserimgen 
bleibt.  Der  gewöhnliche  Erfolg  einer  seit  längerer  Zeit 
schon  eingetretenen  Entleerung  des  Uterus  von  Kindes- 
wasser aber  ist  der^  dass  sich  eine  ungeregelte  Wehenthä- 
tigkeit  entwickelt,  welche  durch  den  B.eiz  , den  das  nicht 
vorlheilhaft  gelegene  Kind  theils  unterhält , theils  ver„ 
stärkt,  gar  bald  in  eine  spastische  Umgewandelt  wird,  und 
dass  sich  nun  mehr  oder  minder  bedeutend  das  Gebärorgan 
dem  Kindeskörper  anschmiegt  und  ihn  immer  fester  und 
fester  umschnürt,  so  dass  es  unmöglich  wirdj  zwischen  ihn 
und  die  Wandungen  des  Uterus  eine  Sondcj  gesch  weige  denn 
eine  Hand  zu  bringen.  Je  nachdem  aber  die  vitale  Stimmung 
des  weiblichen  Organismus  ist  und  je  nachdem  derselbe  durch 
die  sog.  Kunst  misshandelt  worden , kann  die  Umschnüi'’ung 
des  Gebärorganes  eine  doppelte  und  krankhafte  seyn*  In 
dem  einen  Falle  könnte  man  sie  vollkommen  gut  eine 
k r a mp  f h a f t - e n t z ü n d 1 i c h e nennen^  in  dem  zweiten 
Falle  aber  den  Zustand  des  Uterus  mit  dem  Namen  des 
Tetanus  Uteri  bezeichnen*  Wir  verdanken  eine  ganz  vor- 
treffliche Charakterisirung  dieser  Zustände  der  gewandten  • 
und  zuverlässigen  Feder  von  Busch  ^),  und  wir  hehaUen 
es  uns  vor>  auf  den  Gegenstand  demnächst  in  semiotlscher 
und  therapeutischer  Beziehung  zurückzukommen.  — Er« 


I ) Ej.  Gcburtsliülfliche  Abliandluuj^eu  etc.  j>.  22  setj. 
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eignet  sich  hei  solch  einem  Zustande  der  Dinge,  die  Noth-. 
Wendigkeit  der  Wendung,  dann  erfordert  die  Erwägung 
ihres  Einflusses  auf  den  weihlichen  Köi’per  die  alleräusserste 
Vorsicht  und  Gewissenhaftigkeit.  Denn  aus  vielen  und  er- 
giebigen Quellen  erwächst  diesem  Gefahr.  Ohne  die  Hand 
mit  des  Rindes  Körper  in  Berührung  zu  bringen , lässt 
sich,  wie  man  das  leicht  einsieht,  nichts  thun;  berührt  aber 
kann  nur  der  Körper  in  hinlänglichem  Maasse  werden,  so- 
bald die  Hand  in  die  Uterinhöhle  sich  einen  Weg  zu  bah- 
nen im  Stande  ist.  Die  Bemühungen  jedoch,  dies  zu  bewerk- 
stelligen, mühsam  und  schmerzvoll  für  den  Geburtshelfer, 
sind  das  geeignetste  Mittel,  den  vorhandenen  Zustand  nur 
noch  zu  verschlimmern  , denn  jeder  Handgriff  wirkt  hier 
feindlich  und  reizend.  Will  man  es  aber  wagen , Wider- 
stand durch  Widerstand  zu  vertreiben,  dann  kann  es  im 
günstigsten  Fallegeschehen,  dass  der  ermattete  und  am 
ganzen  Körper  mit  Schweiss  bedeckte  Arzt  unverrichteter 
Sache  von  einem  Gebärorgane  weichen  muss,  in  welchem  er, 
neben  den  vorhandenen  Störungen , eine  Aufregung  der 
wildesten  Art  angefacht  hat,  die  durch  Gefäss-  und 
Nervensystem  fortstürmend,  die  Mutter  einem  sicheren  Tode 
entgegen  führt;  oder,  im  tr  aurigst  enFalle,  gelingt  es  dem 
wilden  Kraftaufwande  des  zum  Helfen  Berufenen,  sich  durch 
das  zerrissene  Gewebe  des  Gebärorganes  oder  des  oberen 
Theiles  der  Mutterscheide  hindurch  einen  Weg  zu  bahnen, 
dessen  Eröffnung  die  Rreissende  gar  bald  mit  dem  Leben 
zu  zahlen  hat.  Trostlos  sind  daher  die  Umstände,  wenn 
man  die  Vernachlässigung  der  Wendung  bis  zu  einer  be- 
deutenden Höhe  getrieben  hat.  Ohne  Operation  wächst 
die  Gefahr  mit  jedem  Augenblicke,  durch  die  Operation 
beschleunigt  man  nur  um  so  entschiedener  das  tragische 
Ende!  Eine  Mittelstrasse  giebt  es  hier  nicht,  wohl 
aber  bietet  sich  ein  ganz  neuer  Pfad  zum  Betreten  dar, 
nehmlich  möglichst  baldige  Beseitigung  des  vor- 
handenen Zustandes  des  Gebärorganes  durch 
arzneiliche  Mittel,  wodurch  die  Theile  zu  der,  selbst 
auch  nach  gehobener  Umschnürung  des  kindlichen  Kör- 
pers, immer  noch  sehr  bedenklichen  Operation,  gehörig 
Kilian’s  Handbncli  I.  23 


354 


Von  tinr  'Wemlimg  auf  3ic  Füssc. 

vorbereitet  und  wegsam  gemacht  werden.  Olme  diese 
arzi liehe  Vorbereitung  aber  möge  es  keiner,  dem  nicht 
tollkühne  Gleichgültigkeit  zur  anderen  Isatur  geworden  ist, 
unternehmen,  die  Hand  zur  Wendung  in  den  Uterus  brin- 
gen zu  wollen,  — er  möge  bedenken,  dass  sein  leichtsinni- 
ges Unternehmen  ihm  selbst  für  alle  Zeiten  Ehre  und  An- 
sehen rauben  kann. 

Was  zweitens  den  Einfluss  der  Operation  auf  des  Kin- 
des Leben  betrifft,  so  sind  es  eben  wieder  dieselben 
Verhältnisse,  welche  wir  in  dem  Vorh ergebenden  kennen 
gelernt  haben,  von  denen  derselbe  ausschliesslich  abhängt: 
wir  meinen  das  Vorhandenseyn  der  Kindeswasser  oder  de- 
ren Entleerung.  — Sind  die  Eyhäute  noch  unverletzt,  so 
wird  durch  den  geschickten  Operativeingriff  das  Da- 
seyn  des  Kindes  so  gut  wie  gar  nicht  gefährdet  und  nur 
dadurch  wäre  eine  entfernte  Möglichkeit  einer  verderbli- 
chen Rückwirkung  auf  den  kindlichen  Organismus  gegeben, 
dass  bei  einer  noch  so  vorsiclitigen  Wendung  der  Nabel- 
st r a n g gediückt,  gedehnt  oder  unvortheilhaft  und  fest  um 
irgend  einen  Kindestheil  geschlungen  werden  kann.  Die 
Theorie  lässt  uns  aber  dieses  ungünstige  Ereigniss  weit  häu- 
figer vermiithen,  als  es  uns  die  Praxis  als  wirklich  einge- 
treten nachweist. — Sind  dagegen  die  Kindeswasser  abgeflos- 
sen und  sind  sie  namentlich  schon  seit  längerer  Zeit  entleert, 
hat  sich  der  Uterus  fest  um  das  Kind  gelegt,  oder  ist  einer 
der  beiden  vorerwähnten  Grade  von  Umsclmürune;  vorhan-’ 
den : dann  ist  gcrecLtOr  Grund  für  die  äusserste  Besorgniss 
vorhanden.  Von  zwei  Seiten  wird  jetzt  das  Leben  des  Kindes 
bedroht,  und  zwar  1)  von  der  Umschnürung  des  Kindes- 
körpers durch  das  G e b ä r o r g a n , durch  welche  nicht 
nur  die  kindlichen  Theile  gewaltsam  zusammengedrückt  und 
die  freie  Bluibewegung  in  denselben  gehindert  wird,  sondern 
durch  welche  auch  der  Nabelstrang,  wenn  er  nur  einiger- 
massen  übel  gelagert  ist,  so  vollkommen  comprimirt  wer- 
den kann  , dass  an  ein  Fortbestehen  der  Circulation  kaum 
mehr  zu  denken  ist;  und  2)  von  der  Operation  selbst, 
bei  welcher  eine  unsanfte  Berührung  des  Kindeskörpers, 
Compression  einzelner  Theile  und  heftigere  Einwirkung  bei 
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dem  eigentlichen  Acte  der  Drehung  und  beim  Herabholen 
der  Fiisse,  auch  von  dem  Geschicktesten  nicht  vermieden 
werden  kann  , so  dass  man  Immer  den  Angriff  auf  den 
kindlichen  Körper  einen  wahrhaft  feindlichen  nennen  darb 
Uebrigens  ist  es  gar  nicht  zu  übersehen,  dass  nicht  immer 
vollendete  Geburtshelfer  das  jetzt  äusserst  mühevolle  Ge« 
schüft  der  Wendung  zu  unternehmen  haben,  sondern  dass 
sieh  aucli  der  weniger  Gebildete  daran  wagen  muss,  und 
dass  dieseni  gar  leicht,  bei  geringster  Vernachlässigung 
der  Kegeln  es  begegnen  kann,  dem  Kinde  eine  oder  meh- 
rere Extremitäten  zu  brechen,  ein  Unglück,  welches 
am  lebenden  Kmüe  zu  den  schrecklichsten  gehört  und  von 
welchem  sogar  die  grössten  Meister  der  Kunst  — warum 
sollen  wir  es  verhehlen  — ein  Mauriceau,  de  laMotte, 
Smellie,  Deleurye  und  in  der  neueren  Zeit  der  hoch- 
achtbare Ficker  als  von  einem  Unfälle  sprechen,  der  ihnen 
selbst  begegnet  sey.  — Alles  dies  beweist  wohl  zur  Ge- 
nüge, dass  unter  keiner  Bedingung  der  Arzt  es  sich  erlau- 
ben darf,  unter  solchen  Umstünden  etwas  anderes  als  das 
Zweifelhafteste  über  des  Kindes  Erhaltung  ausziisp rechen, 
zumal  da  gewöhnlich  in  solchen  Füllen  nach  der  Wendung 
auch  die  Extraction  erfordert  wird,  bei  welcher  nur  gar 
zu  häufig  noch  der  letzte  schwache  Lebensfiinke,  wäre  ein 
solcher  auch  vorhanden,  erlischt,  denn  es  ist  genugsam  durch 
Erfahrung  bestätigt,  dass  eine  künstliche  Fussgeburt  nach  der 
Wendung  viel  gefahrvoller  ist,  als  eine  ursprüngliche  Fuss- 
lage.  Einzelne  Beobachtungen  giebt  es  zwar  auch,  und  sie 
gehören  eben  nicht  zu  den  seltensten,  wo  Kinder,  deren  Li- 
quor amnii  mehrere  Tage  ahgeflossen  w^ar,  an  deren  hervor- 
hängenden Oberextremitüten  die  Hebamme  und  ein  Theil 
der  Nachbaren  gezogen  hatten,  dennoch  lebend  durch  die 
anstrengendste  Operation  aus  dem  mütterlichen  Schoosse 
hervorgezogen  wurden  : allein  dergleichen  Ereignisse  können 
uns  nur  als  ein  lauter  Zuruf  dienen,  kein  Kind,  wie  er- 
schwerend auch  die  Verhältnisse  sevn  mögen,  als  rettungs- 
los verloren  anzusehen ; doch  als  eine  sichere  Stütze  für 
unsere  Vorhersage  dürfen  wir  sie  nimmer  ansehen  und 
nimmer  auf  sie  bauen. 
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Der  Nutzen*)  der  geburlslmlfliclien  Wendung  auf  die 
Füsse  ist  ein  doppelter  und  zwar  dient  sie  1)  dazu,  dieje- 
nigen scldecliten  Rindeslagen,  in  welchen  das  Gehurtsge- 
scliäft  gar  nicht  zu  vollenden  ist,  in  eine  solche  zu  ver- 
wandeln, in  welcher  die  Gehurt  des  Kindes  durch  die  allei- 
nigen Kräfte  der  Natur  zu  Ende  geführt  werden  kann,  also  z.  B. 
dazu,  um  eine  Schulterlage  in  eineFussläge  üherziiführen  etc.; 
und  2)  dazu,  in  gefahrdrohenden  Fällen  eine  normale  Kin- 
deslage z.  B.  eine  Kopf-  oder  Steisslage,  in  die  für  den  vor- 
liegenden Fall  nützlichere  und  zweckmässlgere  Fusslage  zu 
ändern.  In  beiden  Fällen  ist  die  Wendung  3)  also  durchaus 
nichts  anderes  als  eine  Lageverhesserung  und  in  beiden 
Fällen  wird  sie  e h e n n u r dadurch,  dass  die  Lage  des  Kin- 
des verbessert  worden  ist,  ein  die  Gehurt  beschleu- 
nigendes Mittel;  allein  wohl  zu  merken  ist  es , dass 
sie  hlos  in  dieser  einzigen  Beziehung  gehiirtsheschleunlgend, 
kelnesweges  aber  es  in  dem  Sinne  ist,  den  wir  der  Sache 
durch  F r o r i e p ^),  Stein  d.  J.  B u s c h 5)  und  andere 
beigelcgt  finden.  Diese  Autoren  leiten  ihre  Leser  ln  gros- 
sen Irrthiim , wenn  sie  ihnen  den  Glauben  heiziib ringen 
suchen,  dass  die  Operation  bald  den  einen  und  bald  den  an- 
deren Vortbeil  bringe  und  wenn  sie  es  sich  sogar  beikom- 
men lassen,  zwei  Beihen  von  Indlcationen  aufzustellen , die 
eine  nehmllch,  wo  die  Wendung  als  Lageverbesserung,  die 

i)  Als  eine  der  sonderbarsten  Ausgeburten  menschlicher  Thprheit 
sehen  wir  den  Vorschlag  eines  Bnrgundischen  Arztes,  Peter 
Bo  linder,  an,  welcher  meint  (in  seiner  Dissertation;  No- 
vam  Methodum  removendi  a partu  omnia,  qnae  praevideri 
possunt,  obstacula  etc.  Argentorati,  1775-  40  beste 

Mittel,  eine  jede  Geburt  gefahrlos  zu  machen,  bestehe  da- 
rin, immer  und  in  jeder  Kindeslage,  sowie  der  Muttermund 
eröffnet  sey,  sogleich  die  Wendung  auf  die  Füsse  vor- 
zunehmen. — 

a)  Die  Wendung  auf  die  Füsse  ist  so  sehr  die  häufigere  und 
beliebtere,  dass  wenn  man  einfach  von  der  Wendung 
spricht,  man  immer  nur  diese  darunter  versteht.  — 

3)  1.  c.  5-  43o.  p.  4o5* 

4)  Ej.  Lehre  der  Geburtshülfe  etc.  Th.  IL  p.  i65.  § 260. 

5)  Ej.  Lehrbuch  etc.  p.  522.  §.  883.  und  p.  524*  887. 
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andere^  wo  sie  als  GeLiirtsIjesclileunigung  wirken  soll.  Von 
Busch  ist  der  Missgriff  um  so  unbegreiflicher,  da  er  voll- 
kommen richtig  das,  was  ihm  die  Wendung  in  den  letzte- 
ren Indicationen  leisten  soll,  mit  den  Worten  bezeichnet : 
»in  dem  zweiten  Falle  dient  die  Wendung  nur  dazu,  das 
Rind  in  eine  Lage  zu  bringen,  in  welcher  es  bequem  ausge- 
zogen werden  kann,  “ Heisst  das  aber  nicht  offenbar  des  K in- 
des Lage  besseren?  In  der  That  nichts  weiter,  und  man 
kann  dies  eben  so  wenig  einen  Beschleunigungsact  der  Ge- 
burt nennen,  als  man  es  billigen  würde,  wenn  ein  Wundarzt, 
der  bei  einer  Operation  um  ein  grosses  Gefiiss  eine  lockere 
Ligatur  gelegt  hätte,  damit  er  dieselbe  im  Augenblicke  der 
Noth,  wenn  die  Blutung  nicht  anders  zu  stillen  seyn  sollte, 
zuschnüren  und  dadurch  Meister  der  Gefahr  werden  könne, 
sagen  wollte:  es  sey  diese  Anlegung  der  Ligatur  ein  Be- 
scbleunigvingsact  der  Blutstillung  gewesen.  Wenn  das  Zu- 
schnüren derselben  nothwendig  wird,  hat  sie  allerdings  zu 
einer  beschleunigten  Blutstillung  beigetragen,  wie  aber  dann, 
wenn  sie  völlig  entbehrlich  seyn  sollte  ? Ist  sie  dann  noch 
immer  der  gepriesene  Beschleunigiingsact  ? Sie  ist  und  bleibt 
demnach  gar  nichts  anderes  als  eine  löbliche  V o r sichts- 
maasregel und  eben  dasselbe  und  durchaus  nichts  anderes, 
ist  auch  die  Wendung  in  allen  Indicationen,  wo  man  sie 
geburtsbeschleunigend  genannt  hat,  von  welchen  Indicatio- 
nen übrigens  nur  die  allerwenigsten,  und  diese  noch 
mit  Mühe,  als  gültige  durch  geschleppt  werden  können.  So  z.B. 
unternimmt  man  bei  einer  heftigen,  sonst  nicht  zu  stillenden, 
aber  noch  nicht  bis  zu  bedenklicher  Höhe  gediehenen  Me- 
trorrhagie 5 wenn  der  Muttermund  hinlänglich  eröffnet  ist 
und  der  Kindestheil  noch  hoch  steht,  die  Wendung  auf 
die  Füsse  , um , wenn  nach  dem  Operativclngriffe  die 
Blutung  noch  nicht  stehen  sollte,  sogleich  und  zu  jedem 
beliebigen  Augenblicke  den  Uterus  entleeren  zu  können, 
denn  das  ist  eben  der  ii n s c b ä t z b a r e Vorzug  einer 
F u s s 1 a g e , dass  es  der  G e 1j  ii  i*  t s b e 1 f e r hier 
d u r c h a u s i n s e i n c r G e w a 1 1 h a t , die  G e ]>  u r t,  so 
wie  er  es  für  nöthig  erachtet,  auch  alsol^aid 
> u G a 11  g z u b r i n g e n,  während  bei  Kopf-  und  S t e i s s- 
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lagen,  so  lange  diese  noch  über  dem  Beckeneingange  ge- 
fühlt werden , alles  dem  Zufalle  überlassen  ist  rmd  wir 
durchaus  nichts  mit  Bestimmtlieit  über  den  Eintritt  d er 
Kindestheile  in  den  Beckeneingang  zu  sagen  im  Stande  sind, 
auch  an  die  Anlegung  der  Zange  nicht  denken  dürfen. 
Anders  ist  es  freilich,^ wenn  Steiss  oder  Kopf,  in  erwünschter 
Lage,  in  das  kleine  Becken  herabgekommen  ist,  dann  besitzen 
wir  die  besseren  Mittel,  die  Geburt  zum  Fortschreiten  zu 
bringen , und  denken  deshalb  auch  jetzt  nicht  mehr  an 
die  Wendung,  y/äre  sie  gleich  ausführbar. 

Somit  können  wir  nicht  umhin,  es  nochmals  hervor- 
ziihcben,  dass  beinahe  alle  die  Indicationen,  welche  Fro- 
riep  sowohl  wie  Busch  für  die  Wendung  als  Beschleu- 
nigungsact der  Geburt  angeben,  durchaus  falsche  sind; 
Namentlich  rechnen  wir  dazu:  Allgemeine  Schwache,  Conviil- 
sionen,  erschöpfende  Blulfiüsse  u.  dgL,  Vorfall  des  Nabelstran- 
ges  (?),  Abreissen  desselben  etc,;  denn  in  allen  diesen  Fällen  se- 
hen wir  mir  eine  Indication,  nehmlich  E n t f er  n u n g des 
Kindes  aus  dem  Gebärorgane,  und  von  selbst  versteht  es 
sich,  dass  diese  Entfernung  durch  alle  diejenigen  Mittel  zu 
Wege  gebracht  werden  darf,  welche  der  Kunst  zu  Gebote 
stehen,  und,  wenn  die  Umstände  darnach  sind,  darf  man 
hier  eben  so  gut  die  Zange  oder  den  stumpfen  Haken  (liei 
Steisslagen)  in  Gebrauch  ziehen,  als  unter  anderen  Verhält- 
nissen dieWendung  machen,  und  ebenso  wird  nichts  von  al- 
lem dem  zu  geschehen  brauchen,  wenn  das  Kind  zufällig  schon 
mit  den  Füssen  vorliegt  und  alle  mechanischen  Verhältnisse 
günstig  sind,  denn  alsdann  reicht  die  einfache  Extraction 
an  den  Füssen  hin.  Es  lässt  sieh  also  aus  diesen  thatsächli- 
chen  Behauptungen,  die  nicht  widerlegt  werden  können,  kein 
anderes  Verb ältniss  derWendiin"  auf  die  Füsse  zu  den  obbe- 

D 

merkten  Indicationen  erkennen,  als  dieses;  Wenn  eine  erschö- 
pfende Blutung  oder  Convulsionen,  übergrosse  Schwäche  u.  dgh 
eine  Rreissende  überfallen,  die  Kindestheile  aber  hochstehen 
und  die  Geburtswege  die  erforderliche  Vorbereitung  haben,  so 
soll  man,  die  Lage  des  Rindes  mag  seyn,  welche  sie  will,  die 
Wendung  auf  die  Füsse  unternehmen,  um,  e r f o r d e r 1 1=.. 
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V ornchmen  zu  können,  denn  bei  seinem  frülieren  lio- 
lien  und  vielleicbt  selbst  beweglichen  Stande  auf  dem  Bck- 
keneingange  bot  uns  die  Kunst  kein  Mittel  dar,  dessen  fler- 
ausbeförderung  nach  Belieben  schnell  unternehmen  zu  kön- 
nen. — Jeder  sieht  nun  aber  auf  den  ersten  Blick,  dass  in 
den  angedeuteten  Fällen  keine  Indication  für  die  Wen- 
dung liegt,  sondern  ganz  allein  nur  Anzeige  zur  Extraction 
des  Kindes  an  den  Füssen,  und  durchaus  nur  als  einen  rei- 
nen Zufall  kann  man  es  betrachten,  dass  um  diese  Auszic- 
liung  an  den  Füssen  im  fraglichen  Falle  vornehmen  zu  kön- 
nen, erst  die  Wendung,  als  ein  blosser  Vo  r b e r e it  u n g s- 
act,  gemacht  werden  musste.  Sitte  aber  ist  es  nirgends, 
die  Indicationen  für  eine  Hauptoperation  ebenmässig  auf  die 
Vorbereitungsacte  derselben,  wenn  diese  auch  selbstständige 
Operationen  seyn  sollten , auszudehnen.  So  ist  es  allbe- 
kannt, dass  ein  Becken  von  2 Zoll  Gonjugatn,  bei  einem 
vollkommen  ausgetragenen  Kinde,  zum  Kaiserschnitte  indi- 
cirt,  dessen  gewöhnlicher  Vorhereitungsact  die  Gastro- 
tomie  ist:  was  würde  man  aber  wohl  sagen,  wenn  man 
unter  den  Indicationen  zum  Bauchschnitte  das  absolut 
zu  enge  Becken  finden  würde?  oder,  es  ist  erlaubt,  liei 
grossen  und  stets  fortwachsenden  Knochengeschwülsten  der 
unteren  Kinnlade  die  Exarticulation  und  Resection  dersel- 
ben zu  machen.  Vorbereitender  Act  ist  in  cler  B.ec;el  Un- 
terblndung  der  Carotis.  Wie  würde  sieh  wohl  der  Wund- 
arzt empfehlen,  der  unter  die  Indicationen  zur  Ligatura  Caro-- 
tidis  grosse  Knochengeschwülste  der  setzen  würde? 

Haben  es  aber  Busch  und  Froriep  nur  um  ein  Haar 
anders  gemacht?  Die  ganze  Reihe  ihrer  mehrerwälin- 
ter  Indicationen  muss  demnach  gestrichen  und  unter  die  An- 
zeigen zur  Ausziehung  des  Kindes  an  den  Füssen  geliraclit 
werden , wohin  sie  allein  gehört , und  wo  wir  sie  auch  mit 
den  nöthigen  Einschränkungen  mitzutheilen  gedenken. 

Wir  halten  es  aber  noch  ausserdem,  aus  einem  doppel- 
ten Grunde,  für  unsere  Pflicbt^  mit  der  Sonderung  der  eben 
gedachten  falschen  Indicationen  streng  und  gewissenhaft  zu 
seyn,  da  1)  durch  sie  dem  jüngeren  Geburtshelfer  die  Grän- 
zen der  Operation  nur  in  der  au^sersten  Verwirrung  ken- 
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nen  gelehrt  werden,  und  gerade  die  Frucht,  welche  die 
neue  Zeit  herangereift  hat  und  die  ß u s c h selbst  mit  aL 
lern  Rechte  hochstellt  ' ) , nehmlich  die  klare  Erkenntniss, 
dass  Wendung  und  Extraction  zwei  ganz  verschiedene  Ope^ 
rationen  sind,  bis  auf  die  letzte  Spur  verloren  geht;  und 
da  ferner  2)  durch  solche  Indicationen  der  wahre  gehiirts- 
bülfliche  Werth  und  der  Vorzug  der  Wendung  auf  die 
Füsse  vor  jener  auf  den  Kopf  ganz  und  gar  ins  falsche  Licht 
gestellt  werden,  wie  solches  schon  hei  oberflächlicher  Prü- 
fung dieser  Anzeigen  in  die  Augen  fällt.  Wir  machen  daher 
als  auf  einen  gar  nicht  zu  übersehenden  Punkt  darauf  auf- 
merksani,  dass  wir  die  Wendung  auf  die  Füsse  nicht  des- 
halb so  sehr  viel  häufiger  als  jene  auf  den  Kopf  machen 
und  sie  nicht  deshalb  ihr  gar  oft  vorziehen,  weil  wir  die 
Fusslage  für  eine  günstigere  wie  die  Kopflage  halten,  son- 
dern der  Grund  liegt  lediglich  in  der  äussersten  V o r- 
sicht,  weiche  wir  sowohl  der  Mutter  wie  demKinde  in  be- 
denk iic  hem  Falle  scliiiklig  sind.  Wenn  wir  in  einem  uns 
zur  Pflege  überlassenem  Geburtsgesebäfie  auf  den  Kopf 
wenden,  so  imteriiebmen  wir  die  Operation  in  der  Hoff-^ 
nung  y dass  die  Kräfte  der  Natur  die  bisberan  noeb  kräf- 
tige und  gute  Wehen  zeigende  Kreissende  auch  später  nicht 
verlassen , sondern  hioreiclien  v/erden , das  Kind  in  dieser 
günstigen  Lage  zur  Weit  zu  fördern  oder  v/enigstens  den  Kopf 
so  weit  herahziidrängen,  dass  wir,  wenn  es  die  Nothwendig- 
kelt  erfordern  sollte,  die  Zange  aniegen  und  durch  dieses 
immer  noch  viel  mildere  Hülfsmittel , als  es  die  Extraction 
an  den  Füssen  ist,  die  Frucht  zu  Tage  zu  leiten.  Hilft 
aber  die  Natur  nicht  mit,  bleibt  der  Kopf  an  der  Stelle 
stehen , wohin  wir  ihn  mit  eben  so  grosser  und  vielleicht 
noch  mit  grösserer  Mühe  geleitet  haben,  als  sieh  des  Kin- 
des Füsse  hätten  herbeiholen  lassen,  so  ist  alle  unsere  An- 
strengung verloren  gewesen.  — Wenden  wir  aber  auf  die. 
Füsse,  30  geschieht  es  immer  mit  der  'rollen  Gewiss- 
keily  durch  diese  Operation  eine  Kindeslage  bereitet  zu 


?)  Ef  Geburtäluilflicäe  Ablianölnngrr.  ütc.  j; 
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liiiLen,  hei  welcher  iii  chts  vom  Zufälle,  nichts  von  ge- 
täuschten HolFnungen  ahhängt.  Wirkt  die  Wehen thätigkeit 
ergiebig,  so  kann  durch  sie  allein  die  Gehurt  glücklich  be- 
endet werden , wirkt  sie  aber  nicht  nach  Wunsch,  oder 
bleibt  sie  gänzlich  aus,  so  haben  wir  keine  Mühe,  wie  bei 
jener  Wendung,  verloren,  sondern  erst  jetzt  trägt  sie  ihre 
vollen  Zinsen,  erst  jetzt  können  wir  ganz  ihren  Werth  er- 
kennen, da  wir  nun  auch  ohne  alle  Wehen  im  Stande 
sind,  das  Rind  durch  die  Extraction  aus  dem  Geschlechts- 
organe zu  entfernen.—  Indem  nun  aber  Niemand  es  voraus- 
sehen kann,  ob  die  Uterinthätigkeit  fortdauern  und  an  Stärke 
zunehmen  oder  ob  sie  schwächer  werden  und  gänzlich  er- 
löschen werde,  und  ob  die  günstigen  Aussichten,  die  das  Ge- 
burtsgeschäft noch  in  mancher  anderen  Hinsicht  vielleicht 
darbot,  fernerhin  bestehen  können,  so  wird  es,  im  Allgemeinen 
genommen,  Pflicht  des  Geburtshelfers  seyn,  unter  dieserUnzu- 
verlässigkeit  der  Umstände,  das  Sichere  dem  minder  Zuver- 
lässigen und  dem  Zufalle  Blossgestellten  vorzuziehen.  — 

3.  Von  den  Indicationen. 

Aus  dem,  was  wir  bisheran  angeführt  haben,  lässt  es 
sich  mit  Leichtigkeit  erkennen , dass  wir  die  Fälle  sehr  zu 
beschränken  haben  , wo  die  Wendung  als  eine  vollständig 
von  der  Extraction  an  den  Füssen  getrennte  Operation  ange- 
zeigt ist  und  dass  wir  namentlich  strengstens  alle  diejenigen 
Geburtsfälle  ausscheiden  müssen,  in  denen  auch  bei  einer 
anderen  Rindeslage  als  einer  Fusslage,  die  Aus- 
ziehung an  den  Füssen  indicirt  seyn  wird.  Denn  wenn 
aucli  gleich  unter  diesen  Verhältnissen  die  Wendung  vor- 
ausgehen muss,  so  ist  sie  doch  , wie  wie  wir  solches  auch 
schon  erwähnt  haben,  durchaus  nichts  anderes  hier,  als  der 
erste  Act  einer  Opeiation,  für  welche  allein  die  vorhan- 
dene Anzeige  gilt.  Nichts  destoweniger  bilden  diese  Indica- 
tionen, auf  die  wir  hiermit  verweisen,  eine  mit  den  jetzt 
aufzustellenden  verwandte  Reihe,  durch  welche  es  erst 
dem  Geburtshelfer  möglich  werden  wird,  mit  einem  klaren 
Blicke  den  vollen  Wirkungskreis  der  Wendung  auf  die 
Fasse  zu  überschauerL  Von  imserers  älteren  Schrift&telicrn, 
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deren  grosse  Verdienste,  namentllcli  um  die  Indicationen, 
stets  in  dankbarer  Erinnerung  bleiben  müssen,  von  dem  älte- 
ren Stein  und  seinem  Schüler  Bausch,  der  mit  vieler  Ein- 
sicht gerade  das  Kapitel  von  den  Anzeigen  behandelt  ^),  von 
Saxtorph,  dessen  Lehre  von  der  Wendung  für  jene  Zeit 
nicht  genug  zu  loben  ist  2) , von  B.  öderer,  Baude- 
locque,  Smellie,  Plenk  und  anderen,  war  freilich  jene 
strenge  Sonderung,  die  wir  in  unseren  Tagen  für  unent- 
belirlich  halten,  nicht  zu  fordern,  und  ihnen  konnte,  wie 
dem  Guiilemeau,  der  den  Ton  dazu  angab,  die  Ope- 
ration theils  Lageverbesserung,  theils  Gebiirtsbeschleiinl- 
gung  scheinen : wie  aber  die  Geburtshelfer  dieses  Jahrhun- 
derts, mit  geringer  Ausnahme^),  alle,  immer  noch  fort- 
fahren können,  in  denselben  Formen  zu  sprechen,  bleibt 
Jedem  ein  Räthsel,  der  ihre  Schriften  und  die  Definitio- 
nen, welche  sie  von  der  Operation  liefern,  liest. 

Unserer  Ansicht  nach  können  somit  nur  die  folgenden 
als  Indicationen  gelten : 

1)  Eine  jede  bei  einem  vollkommen  oder  beinahe  voll- 
kommen ausgetragenen  Rinde  vorkommende  Lage,  die 
als  solche  dem  Geburtsverlaufe  ein  absolutes  Hinderniss  ent- 
gegenstellt , namentlich  also  eine  jedesogenannteSchief- 
und  Q u e r 1 a g e des  Kindes,  bei  stehenden  oder^  abgeflosse- 
nen Rindeswassern  und  bei  mangelnder  Indication  zur  Wen- 
dung durch  andere  Mittel  oder  auf  den  Kopf.  — Unbe- 
zweifelt  bleibt  diese  die  Hauptlndication,  und  hätte  die  Wen- 
dung auf  die  Füsse  nur  sie  g a n z allein  aufzuweisen,  sie 
bliebe  dennoch  nicht  weniger  ein  Mittel,  dessen  Werth  nicht 
hoch  genug  angeschlagen  werden  kann,  als  sie  es  jetzt  in  den 


i)  Ej.  Dissert,  1,  c. 

3)  Ej.  Gesammelte  Schriften  etc.  p.  98  seq. 

5)  Zu  deü  sehr  achtbaren  Ausnahmen  gehört  unter  anderen 
R i t g c n (in  s.  Anzeigen  etc.  p.  352  ctc.) 

4)  Wohl  zu  merken  ist  es  , dass  sich  alle  Indicationen  nur 
auf  solche  Kinder  beziehen,  indem  unzeitige  Kinder,  sic 
mögen  liegen  , wie  sie  wollen  , auch  ohne  Wendung  durch 
das  Becken  gchfia. 
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Augen  der  Geburtsliclfer  ist,  wo  es  nocli  eine  grosse  Menge 
von  anderen  Fällen  gieLt,  in  denen  dieWendung  eine  wichtige 
Rolle  spielt,  denn  dadurch,  dass  sie  in  den  falsehenKindesla-. 
gen  die  kräftigste  und  einzige  völlig  zuverlässige  Hülfe  ])ietet, 
hat  sie  eine  Operation,  welche  viele  Jahrhunderte  hindurch 
ein  Schandfleck  unserer  Kunst  war,  die  Emhryotomie  nchm- 
licli,  so  gut  wie  ganz  verdrängt.  — Keine  der  falschen 
Kindeslagen  schliesst  die  Wendung  aus  : überall  leistet  sie 
den  gleichen  Nutzen,  denn  überall  liefert  sie  das  gleiche 
Resultat.  Zu  wünschen  wäre  es  nur,  dass  die  Anleitung  zur 
Behandlung  der  einzelnen  Fälle  von  Schief-  und  Querlage 
des  Kindes  die  zeltgemässe  Einschränkung  erhalten  möge, 
da  leider  noch  die  meisten  unserer  Geburtshelfer  an  die 
Regel  glauben , die  wohl  zu  Stein  d.  A e 1 1.  Zeiten  gel- 
ten konnte,  wo  von  den  Indicatlonen  zur  Wendung  gesagt 
wurde  *}:  „ Thi  igitiir  indicationes  sunt  ^ cjuot  artus  ^ et  {ex- 
cepto  capite  hene  sito)  foetus  corpusculi  externae  regiones  vari- 
ant^^ — Man  schrieb  nehmlich  damals  und  grossentheils  thut 
man  es  noch  jetzt,  so  viele  falschen  Kindeslagen  in  ein 
Handbuch  auf^  als  der  Autor  in  dem^  vor  ihm  stehenden 
Phantome  nur  immer  machen  konnte.  Solche  Phantom- 
kindeslagen sind  aber  keine  N aturki  nd  e s 1 agen, 
wie  sie  uns  das  lebende  Weib  zur  Beobachtung  darbietet! 

Weder  Ort  noch  Raum  gestatten  es  uns,  den  Gegen- 
stand an  dieser  Stelle  umständlicher  zu  behandeln.  Wir 
verweisen  aber  auf  die  schönen  und  wichtigen  Beobach- 
tungen Saxtorph’s,  Burton ^s,  Plenk^sund  ganz 
besonders  B o e r ’ s und  der  Lachapelle,  ausserdem  auch 
auf  das,  was  mit  überzeugender  Walirheit  der  treu  beob- 
achtende Naegele  3)  mitgetheilt  und  w'as  wir  scl])st  zu 
bestätigen  vielfältige  Gelegenheit  gefunden  hahenS).  Aus 
allem  diesem  geht  als  völlig  feststehende  Thatsache  her- 


1)  Bausch  1,  c.  p.  49- 

2)  Heidelbg,  klinische  Annalen,  Bd  IV.  Hft.  2.  p.  3i8.  Auch 
Ej.  Lehrbuch  der  Geburtshülfe  p.  2iS.  §.  /io6.  besonders  p. 
220-  ■ 

3)  RiltÄii,  H F,  Die  Geburt  des  Küideskopfes  eic^  p.  9 seq. 
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vor,  dass  die  Natur  selljst,  nur  eine  einzige  Art  von  fehler- 
hafter Kindeslage  macht , nehmlich  die  S chulterlage 
m i t und  ohne  Vorfall  des  Armes*).  Alle  übrigen 
Lagen,  die  vielleicht  beobachtet  w'erden  könnten , sind  erst 
später  entstanden , oder  secundäre  fehlerhafte  Kindesla- 
gen, wie  sie  Busch  sehr  treffend  benennt  2);  doch  sind 
auch  diese  nur  in  einer  sehr  beschränkten  Anzahl  vorhanden 
und  ausser  der  Ptiickenlage  und  der  Brustlage  mögte 
keine  andere  der  zahlreichen  fehlerhaften  Lagen,  welche  F r o- 
r i e p,  selbst  in  der  neuesten,  in  vieler  Hinsicht  höchlich  zu  ta- 
delnden Ausgabe  seines  Handbuches,  immer  noch  angiebt,  gut- 
zuheissen seyn. — Dass  aber  dieWendung  sowohl  bei  stehendem 
wie  abgeflossenem  Liquor  amnii  angezeigt  und  ausführbar  sey, 
wird  der  Verfolg  unserer  Beschreibung  derselben  zeigen  und 
eben  so  werden  die  beiden,  am  Schliisse  unserer  Indication 
angegebenen,  Beschränkungen  der  Operation  in  ihrer  vol- 
len Bedeutung  sich  erst  dann  zeigen,  wenn  man  das  nach- 
gelesen haben  wird,  was  uns  über  die  Wendung  durch 
äussere  Mittel  und  über  die  Wendung  auf  den  Kopf  zu  sa- 
gen noch  überlassen  ist,  — 

Nicht  umhin  aber  können  wir,  unsere  weniger  erfah- 
renen Geburtshelfer  alles  Ernstes  darauf  aufmerksam  zu 
machen , dass  es  zu  den  unverantwortlichsten  Thorhelten 
gehören  würde , wollte  irgend  einer  unter  ihnen  in  einem 
schwierigen  Falle  als  müssiger  Zuschauer  auf  eine  Seihst-^ 
•Wendung  des  Kindes  warten  und  darüber  die  unschütz- 
bare Zeit  und  den  rechten  Augenblick  zur  Wendung  selbst 
versäumen.  Wir  verdanken  der  Feder  Busches  S)  einen 


i)  Zuweilen  findet  man  auch  als  primäre  fehlerhafte  Lagen 
H ii  ft  1 ag  e n ‘G  doch  gehen  diese  gewölmlich  sehr  bald  in 
■volle  Steisslagen  über,  und  nur  da  wartet  man  nicht  selten  auf 
die  Lageveränderung  vergeblich , wo  ein  in  seinen  beiden 
Hälften  sehr  ungleiches  Becken  vorhanden  ist. 
a)  Gemeins.  deutsche  Zeitschr.  f,  Gcburfskimde  etc.  Dd.  III.  Hft. 
3.  p.  577.  578. 

3)  Ej.  Geburtshülflichc  Abhandlungen  etc.  p.  54  scej.  Auch 
vergreisen  wir  auf  zwei  neue,  gut  zasammcngestelite  Disser- 
tationen; Sommer,  Fr.  JNath.  De  versione  spoatanca,  ejus- 
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ganz  ausgezeichneten  Aufsatz  ül3er  diesen  Gegenstand,  und  wir 
empfehlen  ihn  um  so  angelegentlicher  unseren  Lesern,  da  wir 
mit  den  dort  ausgesprochenen  Ansichten  völlig  einverstan- 
den sind  und  jetzt  uns  nicht  die  Gelegenheit  vergönnt  ist, 
ausführlicher  seyn  zu  können.  Dass  wir  hier  hauptsächlich 
vor  dem  Warten  auf  eine  Selhstwendimg  nach  ahgeflosse- 
nem  und  ganz  besonders  nach  schon  vor  längerer  Zeit  ah- 
geflossenem  Fruchtwasser  warnen,  versteht  sich  wohl  von 
selbst,  denn  nichts  verschlägt  es,  wenn  der  Geburtshelfer, 
so  lange  die  Eyhäute  unverletzt  sind , auf  den  Eintritt  die- 
ser erwünschten  Hülfe  harret,  seine  Hoffnung  aber  auf- 
giebt,  so  wie  er  sie  am  vollen  Ende  der  zweiten  Geburts- 
periode nicht  in  Erfüllung  gegangen  sieht.  Zwar  lehrt 
uns  die  Beobachtung,  dass  die  Selbstwendung  nach  längst 
entleertem  Kindeswasser  nur  da  eintritt,  wo  1)  das  Bek- 
ken  hinlänglich  gross  ist,  2)  die  Wehenthätigkeit  nicht 
erloschen  ist , 3)  das  Rind  nicht  allzugross  ist,  4)  die 
Frucht' bereits  abgestorben  ist,  und  5)  das  Kind  in 
einer  Schu’lterlage  mit  vorgefallenem  Arme 
sich  befindet:  allein  diese  Renntniss  ist  noch  durchaus 
nicht  hinreichend,  um  uns  auch  nur  mit  einigermaassen  er- 
wünschtem Erfolge  die  Fälle  im  voraus  erkennen  zu  lassen, 
wo  die  Evolutio  spontanea  eintreten  werde.  Es  gehört  das 
wunderbare  Phänomen  der  Selbstentwickeluns  des 
Rindes  zu  denjenigen  Erscheinungen,  von  denen  wir  gar 
nichts  weiter  wissen,  als  dass  sie  Vorkommen : w a n n 
und  w o sie  sich  ereignen,  vermag  jedoch  keiner  zu  bestim- 
men, daher  auch  ihr  Werth  für  die  Praxis  noch  immer  ein 
gar  nicht  in  Anschlag  zu  bringender  ist.  — 

2)  Eine  jede  auf  dem  Beckeneingange  vor  oder  bald  nach  dem 
Wassersprunge  erkannte  volle  Gesichts-  oder  Steisslage, 
bei  welcher  Störungen  des  Geburtsgeschäftes  mit  Gewissheit 
oder  wenigstens  mit  hoher  Wahrscheinlichkeit  voraiiszuse- 
hen  sind.  Wir  geben  hier  eine,  wenn  auch  nicht  ganz  neue, 


qae  in  arle  obstelricia  auctoritate  etc.  Dorpati  Liv  1829.  8 

Schol  tze,  R u d.  Alb.  De  versione  spontanea.  Vratis!., 

• i83o* *  8. 
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doch  von  den  Geburtshelfern  nirgends  gehörig  gewür- 
digte , demohnerachtet  aber  wohlbegründete  Iiidication, 
welche  wir  vor  dem  strengsten  Richter  unbedingt  zu  ver- 
treten bereit  sind.  — Bei  Steiss  lagen  würden  wir 
ohne  Weiteres  die  Wendung  machen,  d.  h.  die  Umwand- 
lung in  eine  Fussgebiirt  vornehmen,  wenn  sich  irgend  eine 
erhebliche  Beckenenge  z.  B.  eine  Conjiigata  von  3*/2  oder 
3Y4  Zoll  vorfinden  sollte  und  als  eine  noch  viel  dringen- 
dere würden  wir  die  Anzeige  bei  der  Pelvis  aequabiliter 
justo  minor  erkennen,  denn  nichts  Unangenehmeres  kann 
es  in  der  geburtshülflichen  Praxis  geben,  als  einen  fest  ein- 
gekeilten Steiss.  Die  uns  dafür  zu  Gebote  stehenden  Hülfs- 
mittel  sind  immer,  wie  wir  es  bald  sehen  werden,  theils  sehr 
unzulängliche',  theils  höclist  naclitheilig  für  das  Rind  wir- 
kende und  es  drängen  sich  hier,  wie  es  die  Erfahrung  lehrt, 
so  viele  der  gegründetesten  Besorgnisse  von  allen  Seiten  heran, 
dass  man  den  Geburtshelfer  nicht  genug  bewundern  würde 
können,  der  das  einfache  Hülfsmittel  des  Fiissherabstreckens 
von  der  Hand  weisen  wollte.  Ebenso  würden  wir  hei 
einer  Steisslage  gewiss  einen  Fuss  herheiholen,  wenn  uns  die 
Erfahrung  an  vorausgegangenen  Gehurten  bewiesen  hätte, 
dass  die  Frau  sehr  langsam,  und  unter  sehr  ungleicher,  oft 
aussetzend(jr  Thätigkeit  des  Gehärorganes  ihre  Rinder  zur 
Welt  bringt,  oder  wo  wir  hören  würden,  dass  die  Frau 
hei  früheren  Geburten  immer  mit  der  Zange  hat  entbun- 
den werden  müssen,  oder  dass  sie  während  der  gegenwär- 
tigen Schwangerschaft  durch  Rrankheit,  Rümmer,  Nahrungs- 
sorgen u.  dgi.  sehr  geschwächt  und  entkräftet  worden  sey : 
kurz  wir  würden  die  Umwandlung  in  eine  Fusslage  aus- 
führen, wo  immer  wir  w^ohl  gegründete  Besorgnisse 
wegen  möglicher  Unterbrechung  oder  Unzulänglichkeit  der 
Wehen  während  der  dritten  Geburtsperiode  zu  hegen 
berechtiget  sind,  denn  immer  lässt  sich  das  Geburtsgeschäft 
besser  leiten,  immer  haben  wir  es  viel  vollkommener  in  un- 
serer Hand,  wenn  sich  ein  Fuss  in  die  Vagina  herabgeleitct 
befindet,  als  w^enn  wir  dem  Steisse  das  mühsame  Eintreten 
in  den  Beckeneingang  gestattet  haben  und  nun  die  Rräfte  zur 
Weiterförderung  desselben  zu  gebrechen  anfangen.  — Ganz 


Von  der  Wendung  auf  die  Fiisse. 


367 


dieselben  Verhältnisse  sind  es,  welche  uns  hei  G es  i c h ts  la- 
gen zu  derselben  Handlungsweise  aulFordern  werden,  denn 
abgesehen  davon,  dass  hier  erhebliche  Störungen  im  Geburts- 
verlaufe, der  Mutter  in  reichem  Maasse  Schmerz  und  Anstren- 
gung bereiten  und  dass  die  Einwirkung  mit  der  Zange  im- 
mer eine  äusserst  beschwerliche  ist,  schwebt  bei  den  eingetre- 
lenen  Zögerungen  und  bei  der  Einwirkung  der  Hülfsmittel 
(der  Zange)  ({qs  Kinde  s L ehe  n in  einer  augenscheinlich 
so  grossen  Gefahr,  dass  dagegen  jene  Nachtheile,  welche  bei 
Fiissgeburtcn  unvermeidlich  sind,  und  müsste  selbst  darauf  die 
Extraction  vorgenommen  werden,  sehr  bestimmt  in  den  Hinter- 
grund treten. — Allein  eine  vollkommene  conditio 
sine  qua  non  für  die,  unter  drohenden  Umstän- 
den, bei  Steiss-  und  besonders  Gesichtsiagen 
anzu  stell  ende  Wendung  auf  die  Füsse  ist  es, 
nur  dann  d i es  elh  e zu  machen^  wenn  die  Kin- 
destheile  noch  auf  dem  Beckeneingange  stehen 
und  die  zu  überwindenden  S chwi  er  i gk  eilen 
der  Operation  kein  e erh  eb  liehen  sind.  Die  ge- 
ringste Abweichung  von  dieser  Regel  würde  ein  unver- 
antwortliches Benehmen  des  Geburtshelfers  seyii. 

3)  Vo  rli eg en  oder  Vo rfal l einer  oder  beider 
Oberextremitäten  neben  dem  noch  hoch  im  Becken  ste- 
henden und  ohne  alle  Gewalt  hinwegzubewegenden  Kopfe  des 
Kindes,  vorausgesetzt  dass  dieReduction  der  Arme  nicht  mög- 
lich seyn  sollte.  Auf  des  letzteren  Manoeuvre’s  Gelingen  kann 
man,  nach  unserer  Erfahrung,  nur  dann  mit  einiger  Sicher- 
heit rechnen,  wenn  die  Eyhäute  noch  unverletzt  seyn  soll- 
ten. Indem  man  hier  nehmlieh  die  halbe  Hand  zum  Blasen- 
sprengen einführt  und  diese  Operation  verrichtet,  sucht 
man  hinter  den  vordringenden  Kindeskopf  die  Extremitäten 
zurückzuschieben  und  mit  der  hebelförmig  wirkenden  hal- 
ben Hand  den  ersteren  so  lange  auf  dem  Beckeneingange 
stehend  zu  halten,  bis  ihn  die  Wehen  daselbst  hinlänglich 
fixirt  haben.  Sollte  man  aber  bilden,  dass  auf  diese  Weise 
und  nach  anhaltender  sonstigen  Bemühung  den  Uebel- 

stand  zu  beseitigen,  unsere  Absicht  nicht  zu  erreichen  ist 

und  nichts  Ueberraschendes  wäre^es,  schlüge  der  Handgriff 
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und  alle  andere  Mühe  fehl , so  wäre  nun  keine  Zeit,  zu 
verlieren^  sondern  sogleich  die  j e t z t n o c h I e i c h t a u s- 
führhare  Wendung  zu  machen.  Zwar  ist  es  keinen 
Augenblick  zu  hezv/eifeln,  dass  bei  einem  hinlänglich  weiten 
Becken  die  Natur  gar  oft  mit  Leichtigkeit  die  Mittel  findet, 
den  Kopf  neben  einem  vorgefalienen  Arme  vorbeizuführen, 
allein  da  eben  so  gut  auch  solche  abnorme  Rindestellungen 
die  alleräusserstcn  Störungen  zu  veranlassen  im  Stande 
sind  *),  so  wird  man  nichts  anderes  thun,  als  was  die  ein- 
fachsten Ptegeln  der  Klugheit  gebieten,  wenn  man  es  nicht  dar- 
auf ankommen  lässt,  sondern  wendet,  so  lange  es  noch  Zeit 
ist,  um  nachher  nicht  in  der  traurigen  Nothwendigkeit  zu 
scyn,  den  vernachlässigten  Fall,  durch  die  äussersten  Mittel 
zu  Ende  zu  führen.  Man  soll  zv/ar  die  Hoffnung  auf  die  Hülfe 
der  Natur  selbst  dann  noch  nicht  verlieren,  wenn  der  Zeitpunkt 
zur  Wendung  schon  vor  unserer  Ankunft  bei  der  Kreissenden 
vorübergegangen  seyn  sollte,  und  man  soll  jetzt  unter  kei- 
ner Bedingung  in  dem  für  verzweifelt  gehaltenen  Falle 
das  Unmögliche  zwingen  wollen,  allein  unverantwortlich 
würde  es  seyn,  wenn  man  es  sich  zu  Schulden  hätte  kommen 
lassen,  bei  dargebotener  Gelegenheit  die  Geburt  von  Anfang 
an  zu  beobachten,  den  einzig  glückliche^  Moment  verloren 
zu  haben  , denn  wohl  bedenke  man  , dass  wenn  die  Arme 
neben  dem  fest  stehenden  Kopfe  sehr  tief  in  der  Vagina 
liegen,  schon  der  Versuch,  sie  zurückzubringen,  wahre  Thor- 
lieit  seyn  würde,  da  gar  kein  Erfolg  davon  abzusehen  ist.  Was 
in  dieser  Beziehung  bereits  Levret  treffend  gesagt  hat, 
was  später  oft  genug  zum  Schaden  aller  Partheien  vergessen 
worden  ist,  verdient  noch  Jetzt  die  vollste  Anerkennung.  — 
Ganz  die  gleiche  Indicätion  zur  Wendung  auf  die  Füsse 


i)  Mehrere  wirklich  schauderhafte  Fälle,  unter  denen  sich  na- 
mentlich die  Observation  CCLXXXIl.  p.  5io  auszciclmet,  er- 
zählt uns  de  la  Motte  l.  c.  p.  5o8  scq.  Der  grösste  Theil 
seiner  praktischen  Bemerkungen  dazu  ist  beherzigenswerthj 
das  eingeschlagene  Verfahren  aber  keinesweges  nachahmungs- 
würdig. 

a)  Ej»  I/Art  des  accouchemens  etc  p.  i^o,  769 -761. 
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bestellt  auch  in  dem  überaus  seltenen  Falle,  wo  neben  dem 
Kopfe  des  Kindes  eine  oder  beide  Unterextremitäten,  oder 
ein  Arm  und  ein  Fuss  etc.  vorliegen,  und  dass  diese  hier 
angegebenen  Indicationen  noch  viel  dringender  werden, 
wenn  sich  dazu  massige  Beckenenge  gesellt,  bedarf  keiner 
weiteren  Erörterung.  Glaubt  man  aber , wie  solches  mit 
grossem  Unrechte  unter  anderen  Busch  ')  aussagt,  es  kä- 
men dergleichen  unglückliche  Lagen  nur  bei  frühzeitigen 
Kindern  vor,  so  läugnet  man  dadurch  die  Wahrheitsliebe 
eines  M a u r i c e a u , A m a n d , Portal,  de  1 a Motte, 
Baudelocque,  Burns  und  besonders  der  Lacha- 
pe  Ile  2)  und  vieler  Anderer,  die  das  Gegentheil  behaupten, 
ünläiigbar  ist  es  wohl,  dass  hei  frühzeitigen  Kindern  der- 
gleichen Lageverhältnisse  1 ei  c hte  r erfolgen  können,  als 
bei  vollaiisgetragenen , und  eben  so  wahr  ist  es,  dass  sehr 
leicht  seihst  ein  äusserst  beschäftigter  Practiker  eine  solche 
Lage  in  seiner  ganzen  Praxis  nicht  angetrolfen  haben  kann  — 
doch  ist  damit  keinesweges  das  Nichtvorkommen  der  Lage 
bewiesen  3).  — 

Uebrigens  heben  wir  es  nochmals  als  etwas  besonders 
Beachtenswerthes  hervor , dass,  so  wie  das  Hinwegbewegen 
des  Kopfes  mit  Schwierigkeiten  verknüpft  seyn  sollte 
und  Kraftaufwand  erfordert,  an  die  Wendung  auf  die  Füsse 
nicht  weiter  zu  denken  ist , sondern  durch  andere , später 
zu  erwähnende  Mittel,  Rath  geschafft  werden  muss.  — 
(Siehe  die  Indicationen  zur  Anlegung  der  Zange.) 

4)  In  denjenigen  Fällen  von  massiger  B e c k e n e ii  g e, 
wo  die  schwachen  und  durch  nichts  zu  erkräftigenden  We- 

O Ej.  Lehrbuch  clc.  p.  §•  736. 

2)  Ej.  Pratique  des  Accoucheraens  etc.  T.  III.  p.  212  seq.  beson- 
ders aber  p.  271  seq.  Ko,  XIII.  n.  XIV. 

3)  Bei  Z w i 1 1 i 11  g s g e b u r t e n können  dergleichen  Abnormi- 
täten sehr  leicht  Vorkommen,  so  zwar,  dass  neben  dem  Kopfe 
des  einen  die  beiden  oder  die  eine  der  üntcrextremitäleu  des 
anderen  liegt  n.  dgl.  Man  hat  sorgfältigst  diese  Fülle  zu 
unterscheiden,  denn  hier  bestehen,  wie  man  es  cinsieht,  nicht 
dieselben  Indicationen,  wie  jene  es  sind,  wenn  der  eben  br- 
zeielinete  nngünsiige  Voifall  sich  bei  einem  einzelnen  und 
ansgetragoiien  Kinde  ereignet 

K jl  j a n ’s  Handbuch  I. 
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licn  innerhalb  einer  vernüuflig  ahzumessenden  Zeit  den  Kopf 
gehörig  in  den  Beckeneingang  zu  trcihennicht  im  Stande  sind. 
Auch  diese  Indication  suchen  wir  vergebens  in  den  meisten 
unseier  Lehr-  und  Handbücher,  und  wer  möchte  ihre  Gül- 
tigkeit in  Abrede  stellen?  Wenden  wir  unter  den  angege- 
benen Verhältnissen  auf  die  Füsse  , so  kann  es  sehr  leicht 
geschehen,  dass  durch  die  hei  der  Operation  unvermeid- 
liche Reihung  der  Uterinwandungen,  kräftigereWehen,  die  uns 
gerade  hier  so  sehr  erwünscht  sind,  erweckt  werden  ; erfolgen 
diese  aber  nicht,  so  reichen  vielleichl  die  schon  vorhandenen 
zur  Gehurt  des  Kindes  bis  zu  dem  Kopfe  vollkommen  aus, 
und  es  bleibt  uns  weiter  nichts  übrig,  als  die  Gehurt  durch 
die  Anlegung  der  Zange  zu  beendigen,  was  jetzt,  wenn  auch 
gleich  sehr  schwierig,  docli  ausführbar  ist;  so  lange  aber, 
als  der  Kopf  über  dem  Beckeneingange  stand  oder  sich 
nicht  in  demselben  völlig  festgeslellt  hatte , konnte  man, 
ohne  die  Frau  einem  martervollen  Zufalle  hloszustellen , an 
die  Anwendung  des  Instrumentes  nicht  denken : von  Mi- 
nute zu  Minute  wuchs  das  Missliche  des  ganzen  Gehurts- 
geschäftes.  Verschwände  aber  durch  den  Operativeingrilf 
der  Wendung  alle  Wehenthätigkeit,  was  nicht  unmöglich 
wäre,  wie  wir  solches  schon  bemerkt  haben,  so  würden 
wir  dies  unangenehme  Ereigniss  zwar  beklagen,  aber  dabei 
es  uns  dennoch  gestehen  müssen,  dass  die  ausgeführte  Ope- 
ration unvermeidlich  war,  indem  wir  durch  sie  das  Kind 
aus  einer  Lage,  in  welcher  die  walirc  Kunst  kaum  irgend 
ein  PLettungsmittel  sah , wenigstens  in  eine  solche  gebracht 
haben,  in  welcher  es  durch  eine  wohlgeleitete  Hülfcleistung 
und  mit  Hoffnung  von  Lebensrettung  aus  der  Uterinhöhle 
gar  wohl  entfernt  werden  kann.  Es  bietet  also  die  Wen- 
dung, unter  diesen  Verhältnissen  geübt,  das  vorzüglichste 
Mittel  dar,  um,  wenn  auch  gleich  unter  Bekämpfung  gros- 
ser Schwierigkeiten,  die  Perforation  zu  verhüten  , welche, 
wenn  sie  am  Ende  in  solch  einem  Falle  unternommen  wer- 
den muss , zur  gänzlichen  Entfernung  des  Kindes  die  aller- 
äiisserste  Anstrengung  erheischt  *). 


i)  Man  wolle  ja  nicht  iibcrselieu,  dass  wir  hier  nicht,  wie  cs  von 
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Doch  wie  sehr  wir  das  ehen  belobte  Verfahren  ver- 
thcldigen  und  wie  glänzende,  ja  überraschende  Resultate  es 
denen  geliefert  hat,  die  sicli  a]^if  dessen  Anwendung  verstan- 
den *),  so  ernstlich  warnen  wdr  vor  seinem  Missbrau- 
chjC.  — Missbrauch  aber  wäre  es,  wollte  man  bei  kräf- 
tigen u d den  Kopf  vorwärts  treibenden  We- 
hen wonKjei'j  oder  einen  in  den  Beckeneingang  einge- 
tretenen, oder  nur  mit  grossem Kraftaufwande  von  demselben 
binwegzudrängenden  Kindeskopf  in  der  eitlen  Hoffnung  zu- 
rückzubringen gewaltsam  versuchen , dass  der  zuletzt  kom- 
mende Kopf  leichter  bindiu’clizubringen  sey,  als  der  voraus- 
gehende, was  vergeblich  von  dem  jüngeren  Os  i and  er  2) 
in  dem,  seijiem  grösseren  Tbeile  nach  gutgelialtcnen,  Aufsatze 
über  dieWendung  bei  engen  Becken  zu  bew  eisen  gesucht  wird. 
Steht  der  Kopf  einmal  in  dem  Beckeneingange  fest,  so  darf 
er  unter  keiner  Bedingung  von  liier  zurückgebraclit  wer- 
den, sondern  die  Geburt  ist  nun  in  dieser  Kindeslage  zu 
vollenden  , denn  die  uns  jetzt  zu  Gebote  stehenden  Mittel, 
namentlich  die  Zange  und  im  Kothfalle  selbst  die  Perfo- 
ration sind  eine  ohne  allen  Vergleich  mildere  und  sicherer 
wirkende  Hülfe,  als  die  Wendung  bei  so  widerstrebenden  Um- 
ständen, und  auf  Erfahrung  uns  stützend,  dürfen  wir  kühn 
behaupten,  dass  die  Wendung  und  die  darauf  vorzuneh- 
mende Extraction  hei  solcher  Complication  nie  ein  leben- 
des Kind  liefern  w erden,  auch  kennen  wn*r  kein  Verfahren 
wxlches  dann  einen  nachtheiligeren  Einfluss  auf  der  Mutter 
Dascjn  auszuüheii  fähig  sev,  als  ebendieses  3). — Wir  kön- 


niaiichein,  z.  B.  0 s i a n d e r d.  J.,  gcsclielien  ist,  die  Beckenenge 
allein  als  Anzeige  für  die  ^^cndung  anselicn,  sondern  dass 
wir  in  diesem  Punkte  mit  B u s c li  (Geburtsh.  Abhandlungen 
]).  78  sc({.)  gleicher  Ansicht  sind. — 

0 Xum  Nachlesen  empfehlen  wir  gar  sehr  die  schönen,  von  der 
Lachapcllc  aufgezcichnei en,  Falle  dieser  Art.  Siehe 
Ej.  Pralique  des  Accouchemens,  T.  I.  p.  821  seq.  34»  seq.  und 
an  mehreren  anderen  Steilen 

2;  Fr.  B,  Osiander,  Handbuch  der  Enthindungskimst  etc, 
Bd.  III.  pl  seq.  (Neuste  Ausg.  p.  208  seq.) 

3)  Ei’a  hydrocephalischer  Kindeskopf  bei  normalen  Becken  in 
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neu  daher  die  von  uns  gegebenen  Einschränkungen  der 
Indicationen  nicht  angelegentlich  genug  ans  Herz  legen  und 
es  nicht  genug  empfehlen,  nur  dann  hei  massig  engem 
Becken  zu  wenden,  wenn  von  der  vorhandenen  und  durch 
die  uns  zu  Gebote  stehenden  Mittel  sorgfältig  geleiteten 
Gehn  rtstliätigkeit  nicht  zu  e rw  arten  ist,  dass  sie 
den  vorliegenden  Ko  pf  gehörig  in  das  Becken 
xiren  werde,  Haben  wir  aber  einmal  diese  Ueber- 
zeugung  gewonnen,  dann  sollte  auch  die  Ausführung  der 
Operation  so  bald  als  möglich  bewerkstelliget  werden.  — 
Sollte  übrigens  das  Becken  nicht  wenigstens  drei  starke 
Zoll  in  der  Conjugata  messen,  so  würde  die  Wendung 
gänzlich  zu  unterlassen  seyn.  — 

5)  In  einem  jeden  Falle,  wo  vollkommen  unwirk- 
same Wehen,  deren  Begulirung  bereits  die  nöthige  Sorgfalt 
gew  idmet  worden  ist,  das  noch  nicht  in  das  regelmässig  ge- 
baute Becken  eingetretene  Kind  vorwärts  zn  treiben  unfähig 
sind,  und  wo  dessen  normale  Lage  eine  andere  als  eine  Fuss- 
lage  ist.  — Dass  es  leicht  geschehen  kann , das  Gebäror- 
gan. so  unthätig  zu  sehen,  dass  das  Rind,  trotz  des  begon- 
nenen Geburtsgeschäftes,  nicht  von  der  Stelle  rückt  und 
dass  es  häufig  trotz  der  sorgfältigsten  Behandlung  dieser 
sog.  äiissersten  Wehenschwäche  nicht  gelingt,  sie  zu  einem 
nur  einigermaassen  erwünschten  Grade  zu  erwecken,  weiss 
Jeder,  dem  die  Gelegenheit,  die  Natur  zu  beobachten,  nicht 
mangelte,  und  in  den  Schriften  der  Lachapelle  *)  und 
vieler  anderer  sehen  wir  das  auf  eine  treffende  Weise 
durch  Geburtsfälle  bestätiget,  was  mit  vieler  Meisterschaft 
W i g a n d beschrieben,  und  H ü t e r 3)  in  ausführliche- 
rer Darstellung  wiederholt  hat.  Dass  ferner  in  solch  einem 
äussersten  Falle  von  Wehenschwäche,  dessen  Beseitigung 
auf  jede  Weise  versucht  worden  ist,  nichts  übrig  bleibt, 


clicirt  keinesweges  die  Wendung,  weil  die  Lebcnserliaifcung  eines 
solchen  Kindes  kaum  auf  irgend  eine  Weise  zu  erzielen  ist. — 
i)  Ej.  Pratique  des  Accouchemens  etc.  'P.  t.  p.  3o3.  3i4-  332.  344- 
a)  Ej.  Geburt  des  Menschen  etc.  Bd.  I.  p.  82  scq. 

3)  Ej.  Die  dynamischen  Geburtsslürungen  etc.  p,  97  seq. 
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um  den  gebieterischen  Anzeigen  zu  genügen,  als  die  Wen- 
dung, siebt  man  leicht  ein , wenn  man  bedenkt , dass  ein 
hoch  über  dem  Beckeneingange  stehendes  und  nicht  mit 
den  Füssen  vorliegendes  Rind  durch  kein  erlaubtes  Runst- 
mittel  aus  der  Gebärmutterhöhle  zu  entfernen  ist.  Die  Opera- 
tion der  Wendung  auf  die  Füsse  aber  hat  hier  einen  dop- 
pelten Nutzen:  erstens,  die  vorher  einer  erwünschten  Be- 
handlung unfähige  Rindeslage  in  eine  solche  zu  verwandeln, 
bei  welcher,  im  Falle  durch  die  fortgesetzten  Versuche  dieWe- 
henthätigkeit  zu  erregen,  kein  Erfolg  erzielt  werden  könnte, 
die  Vollendung  der  Geburt  unter  den  möglichst  günstigen 
Aussicliten  ausführbar  wäre,  und  zweitens,  dieWahrscheinlich- 
keit  uns  darzubieten , durch  die  secundärc  oder  die  dyna- 
mische Wirkung  der  Operation,  die  unter  diesen  Verhält- 
nissen langsamer  als  gewöhnlich  auszuüben  seyn  würde , so 
viel  Reaction  in  dem  Uterus  zu  erzielen,  dass  hinlänglich  kräf- 
tige Uterincontractionen  entstehen,  um  die  Ausscheidung  des 
Rindes  durch  die  Rräfte  der  Mutter  zu  bewerkstelligen  — 

6)  Wenn  bei  einem  sehr  beweglich  auf  dem  Beckeuelngange 
stehenden  Rindestheile  der  nach  erfolgtem  Blasensprunge 
vorgefallene  Nabelstrang  noch  lebhaft  pulsirtc,  so 
indicirt  dieser  Umstand  einzig  und  allein  dieWendung,  kel- 
nesweges  aber  die  Extraction  des  Rindes.  Diese  wird  erst 
dann  gefordert , wenn  entweder  der  durch  die  Lage  Verän- 
derung des  Rindes  in  andere  räumliche  Verhältnisse  ge- 
brachte Nabelstrang  dennoch  wieder  verfällt,  oder  wenn  die 
Geburtsthätigkeit  zur  völligen  Geburt  des  Rindes  nicht 


i)  Wir  erinnern  nochmals  daran,  dass  die  mächtige  Aufregung 
des  Uterus,  welche  sie  durch  die  Operation  der  Wendung  er- 
fährt, von  einem  ganz  entschiedenen  Nutzen  auch  bei 
Metrorrhagien  seyn  kann,  und  dass  demnach  auch  die  Wen- 
dung auf  die  Füsse  als  b lutstillendes  Mittel  zu  betraehtew 
ist : doch  fehlen  uns  durchaus  die  nöthigen  Erfahrungen, 
um  bestimmen  zu  köuuen,  wo  dieser  eigenthümliche  Einfluss 
der  Operation  erfolgen  und  wo  er  es  nicht  werde,  daher  auch, 
unserer  bestimmten  Meiuung  nach,  Metrorrhagien  gar  nicht 
unter  den  ludicationen  zur  Weuduug  steheu  konneiL 
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ausreiclit.  — Repositionsversuche  mit  dem  tief  in  die  Va- 
gina oder  vor  die  Genitalien  herabgekommenen  Nabel- 
strange zu  machen , ist  nur  dann  erlaubt , wenn  man  im 
Augenblicke  des  Blasensprunges  da  ist;  nach  demselben  aber 
sind  sie  geradezu  vergeblich  und  schädlich , und  alle  die 
vorgeschlagenen  Repositlons  - und  Retentionsmethoden  von 
O s i a n d e r,  L o e f f 1 e r,  Mackenzie,  Stark,  C r o f t, 
Hogben,  Hopkins  etc.  *)  finden  Ihre  Kritik  in  dem 
acht  praktischen  Ausspruche  L e v r e t ’ s 2)  : ,,  Oest  envain 
quon  se ßatte  de  pouvoir  reduire  le  Cordon  ombilical , lors- 
quil  est  wie  fois  soi'ti  de  la  Matrice  , puisqiion  ne  peiit  ja^  1 

mais  parvenir  ä le  faire  rentrer  complettement,  ou  de  le  main-' 
tenir  reduit^^  ^ welchem  Ausspruche  wir  aus  voller  Ueber- 
Zeugung  beistimmen.  Am  besten  gelingt  es  noch,  den  vorge- 
fallenen Nabelstrang  zurückzuhalten , indem  man  des  Kin- 
des Lage  sehr  bedeutend  ändert,  und  nur  in  dieser  Hin- 
sicht gilt  die  Wendung  in  dem  vorliegenden  Falle  als  In- 
dlcatlon.  Ein  Weiteres  über  die  Behandlung  solcher  Fälle 
werden  wir  bei  Gelegenheit  der  Beschreibung  der  Extrac- 
tion an  den  Füssen  zu  erwähnen  Gelegenheit  haben,  — 

7)  Endlich  halten  wir  die  Wendung  auf  die  Füsse  auch 
in  dem  Falle  für  angezeigt,  wo  die  Perforation  und  E i- 
cerebration  des  Kindeskopfes  vorgenommen  wor- 
den ist,  wo  keine  Knochensplitter  und  verletzenden  Theile  an 
der  gemachten  OefFiiung  sich  befinden,  wo  der  Zugang  zu  den 
Füssen  des  Kindes  ein  nicht  zu  schwieriger  Ist,  mithin  die 
Perforation  etc.  bei  hohem  Kopfstande  vorgenommen  wurde, 
und  wo  auf  eine  fortdauernd  kräftige  Wehenthätigkeit,  wie 
sie  bei  rhacbitischen  Becken  so  merkwürdig  ausharrend 
vorkommt,  gezählt  werden  darfi  Diese  Indication  empfiehlt 
sich  ganz  von  selbst,  denn  der  Vorsicht  verdankt  sie  ihren  | 

Ursprung,  und  Vorsicht  ist  des  Geburtshelfers  schönste 
Eigenschaft,  Dass  bei  vorliegendem,  wie  bei  zuletzt  kom- 
menden excerebrirten  Kindesschädel  kräftige  Wehen  die 
Ausstossung  des  ganzen  Kindes  zu  Wege  bringen  können,  ^ 


l)  Siehe  S.  M c i-  v i m a 11,  die  regelwidrigen  Geburten  etc.  p^  98  sef| . 
3)  Ej.  L’Art  des  Accouchcineus  etc.  p.  iSg.  140.  §•  758. 
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fällt  wohl  Niemanden  ein , zu  läugnen.  Da  nun  aber  es 
eben  so  gut  möglich  ist,  dass  die  bishcran  noch  günstig 
fortwirkenden  Wehen  allmählig  cessireii , und  da  in  einem 
solchen  Falle,  liegt  der  durchbohrte  Kopf  voraus,  die  Ent- 
wickelung des  Rindeskörpers  nur  vermittelst  des  scharfen  Ha- 
kens und  unter  vieler  Gefahr  und  Anstrengung  zu  vollführen 
seyn  wird,  während  ein  geringerer  Wehengrad  und  eine 
kürzere  Zeit  der  Einwirkung  derselben  schon  liinreichen, 
das  mit  den  Füssen  vorausliegende  perforirte  Kind  zu  Tage 
zu  fördern  und , im  Falle  die  Mitbülfe  der  Natur  fehlt, 
die  einfache,  jetzt  auch  niclit  schwierig  zu  vollführende  Ex- 
traction an  den  Füssen  genügt ; so  wird  es  wohl  der  KRig- 
heit  gemäss  gehandelt  seyn,  wenn  man  in  guter  Zeit  an  die 
Löse  denkt  und,  vorausgesetzt  dass  die  Wendung  nicht  zu 
grosse  Hindernisse  darbietet,  das  Kind  so  zur  Geburt  zu 
legen  sucht,  dass,  die  Umstände  mögen  kommen,  wie  sie 
wollen,  immer  auf  dem  leichtesten  Wege  Ilath  und  Hülfe 
geschafft  werden  kann. 

4.  Von  der  O p e r a t i o n. 

A«  Vor})ereitiiugsacle. 

1)  Bevor  man  die  Wendung  "'unternimmt,  muss  man  die 
genaueste  Kenntniss  von  der  Lage  des  Kindes  haben ; es 
muss  demnach  eine  höchst  sorgfältige  U nt  e r s u c h u n g 
vorausgegangen  seyn.  Wir  verweisen  auf  das , was  wir 
hierüber  bereits  früher  (p.  23.  24-)  mltgetheilt  haben  und 
bemerken  hier  nur,  dass  uns  kein  Hinderniss,  welches  sich 
der  Ausführung  der  Exploration  entgegen  stellen  dürfte,  zu 
bedeutend  erscheinen  muss , um  nicht  das  Aeusserste  daran 
zu  setzen,  es  mit  Beharrlichkeit  zu  überwinden,  denn  Un- 
verantwortlicheres kann  der  Geburtshelfer  nicht  begehen, 
als  zu  operiren , ohne  zu  wissen  w a s,  und  für  allen  Nach- 
theil, der  aus  solch  tollkühnen  Handeln  erwächst,  verdient 
er  zur  strengsten  Rechenschaft  gezogen  zu  w^erden.  Dass 
zinveilen  auch  ohne  gehörige  Exploration  mit  Erfolg  operirt 
werden  kann,  ist  eben  so  gewiss,  als  dass  liin  und  wieder  auch 
der  Blinde  uiiverniLiiUei  gULcklich  findet.  Doch  ist  und  ])leiht 
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der  eine  seiner  Sache  eben  so  unsicher  wie  der  andere. 
Gewöhnlich  fängt  man  die  Untersuchung  nur  mit  einem 
Finger  an,  sobald  man  aber  nicht  ins  Klare  kommt,  ge- 
brauche man  ohne  Weiteres  diejenige  halbe  oder  ganze  Hand, 
mit  welcher  man  wahrscheinlich  auch  die  Wendung  wird 
ausliihren  müssen,  damit  man  dieselbe  sogleich  nach  voll- 
führter  genauer  Untersuchung,  welche  hier  gewlssermaassen 
der  erste  Act  der  Operation  ist,  zur  Vollendung  der  Hiilfs- 
leistung  gebrauchen  kann.  Ferner  sey  in  einem  jeden  Falle 
tlie  Exploration  eine  vollkommene  d.  h.  aus  äusserer 
und  innerer  bestehende,  denn  von  dem  grössten  Werthe 
ist  hier  namentlich  die  erste,  da  sie  es  besonders  ist, 
durch  welche  wir  erfahren,  in  welcher  Seite  der  Kopf,  und 
in  welcher  die  Fiisse  liegen.  — 

2)  Von  augenscheinlicherer  Wichtigkeit  als  bei  ir- 
gend einer  anderen  Operation  ist  bei  dieser,  die  Lage 
und  das  Lager  der  Kreissenden,  so  wie  die  Haltung 
des  Geburtshelfers, 

Für  die  entschiedene  Mehrzahl  der  Fälle  wählt  man 
für  die  Kreissende  die  halb  sitzende-halb  liegen  de 
Stellung  auf  einem  gewöhnlichen  ceburtshülflichen  Qiier- 
lager,  bei  welchem  man  Vorzüglich  darauf  zu  sehen  hat, 
dass  es  hinlängliche  Sicherheit  und  B e q ue  ml  1 ch k eit 
für  die  zu  Operirende  darbietet,  auch  nicht  zu  niedrig 
für  den  Geburtshelfer  ist.  Ferner  achtet  man  darauf, 
dass  man,  nach  Bedürfniss,  das  Lager  so  einrichtet,  dass 
die  Kreissende  bald  höher  bald  flacher  mit  dem  Rücken  ge- 
lagert werden  kann,  denn  ungemein  viel  kommt  eben  dar- 
auf an  und  es  ist  von  vieler  Wichtigkeit  für  das  Gelingen 
der  Wendung,  dass  gerade  diese  Berücksichtigung  nicht 
aus  den  Augen  verloren  werde , wie  es  leider  nur  gar 
zu  oft  geschieht.  Die  Neigung  des  Beckens  giebt  hier 
den  Ausschlag  und  es  bleibt  Regel,  bei  wenig  inclinlrtem 
Becken  den  Rücken  verhältnlssmässig  höher,  bei  stark  ge- 
neigtem Becken  aber  densell)en  mögliclist  flach  zu  legen, 
wobei  man  natürlich  nicht  zu  weit  gehen  muss,  denn 
nichts  darf  auf  Kosten  der  Bequemlichkeit 
der  Kreissenden  ccschehcii , indem  bei  der  Wendung 
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diese  gewöhnlich  die  Hauptsache  seyn  muss. — Möglich  ist  es 
aucli,  die  Operation  zu  verrichten,  während  die  Frau  in  der 
Rückenlage  auf  einem  gewöhnlichen  geraden  Bette  liegt,  allein 
zu  empfehlen  ist  es  nicht,  wxil  der  Gehiirtshelfer  sich  gar  zu 
iinhehaglich  dahei  befindet.  — Ausser  der  el)en  gedachten 
Lage  kann  man  die  Frau  zur  Wendung  auf  Ellenbogen 
und  Kniee  legen,  und  wäre  die  Lage  nicht  allzu  unbe- 
quem für  die  Rreissende,  man  würde  sie  gewiss  viel  häufi- 
ger Vorschlägen  1),  denn  für  den  Geburtshelfer  bietet  sie  in  der 
That  •w'esentliche  Vortheile  dar.  Jetzt  wendet  man  sie  nur  da 
an,  wo  das  Becken  ein  äusserst  stark  geneigtes  ist,  die  Ge- 
nitalien weit  noch  hinten  stehen  und  ein  Hängebauch  vor- 
handen ist.  Auch  würden  wir  sie  gewiss  in  denjenigen  Gehurts- 
fällen  zur  Sprache  bringen^  wo  ein  zuerst  dagewesener  Ge- 
burtshelfer an  der  Kreissenden  in  irgend  einer  ande- 
ren Lage  bereits  längere  Zeit  hindurch  vergeblich  die 
Wendung  versucht  hat.  — Auch  in  der  Seiten  läge 
der  Frau  kann  sehr  bequem  gewendet  werden,  wie  dies 
die  Engländer  , B 1 ii  n d e l i als  Hauptvertheidiger  an  der 
Spitze,  uns  bezeugen.  Wir  seihst  haben  diese  Lage  von 
vorzüglichem  Nutzen  da  befunden,  wo  bei  einer  Wendung 
nach  abgeflossenen  Kindeswassern,  das  Aufsuchen  der  Füsse 
in  der  gewöhnlichen  Lage  nicht  gelingen  wollte , und  w ir 
empfehlen  daher  mit  alter  Ueberzeugung  einen  Versuch, 
der  uns  selbst  so  gute  Dienste  leistete.  Bel  sehr  erhebli- 
cher Obliquität  des  Uterus  könnte'  diese  Lage,  wie  cs 
Smellie^)  bezeugt,  gleichfalls  viel  nützen,  und  man  wüirde 
die  Frau  dabei  immer  auf  diejenige  Seite  legen  lassen,  nach 
welcher  die  Gebärmutter  j^eneict  ist. 

O O 

Der  Geburtshelfer  soll,  unserer  Ansicht  nach,  bei  der 
Wendung  sitz  en , nie  knieen , denn  gar  leicht  könnte 


i)  Einer  der  eifrigsten  Vertheidiger  dieser  Lage  ist  Ritgen 
(in  s.  Anzeigen  der  mechanischen  Hülfen  etc.  p.  i54  soq.), 
wo  er  sagt,  dass  er  sie  so  bewährt  bei  gewöhnlichen  Wen- 
dungen gefunden  habe,  dass  er  in  seiner  Privat  praxis  (!!?) 
selten  eine  andere  als  diese  Lage  anwende. — 
a)  Ej.  Theoret.  u,  prakt.  Abhaadhmg  etc.  p.  379. 
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ihm  diese  letztere  Stellung  bei  einem  schwierigen  Gebiirts- 
geschäfte  äusserst  beschwerlich  fallen  , ja , durch  eintreten- 
den Wadenkrampf,  ihn  zwingen , sie  plötzlich  aufzugehen. 
Ist  das  Gehurtslager  so  niedrig,  dass  deshalb  das  Rnieen 
dem  Sitzen  vorgezogen  wird,  so  bleibt  ja  immer  noch  der 
bessere  Ausweg,  sich  auf  ein  Rissen  auf  platten  Boden  zu 
setzen.  — Das  Geburtsbett  und  der  Stuhl,  auf  welchem 
der  Geburtshelfer  sitzt,  müssen  übrigens  in  solch  einem 
Verhältnisse  stehen,  dass  die  Geschlcclitstbelle  der  Rrelssen- 
den,  der  Herzgrube  des  vor  dem  Qiierlager  sitzenden  Ge- 
burtshelfers gegenübersteben , denn  nur  bei  dieser  Hölie 
kann  er  seine  Arme  während  einer  hinlänglich  langen  Zelt, 
ohne  zu  ermüden , zur  Operation  gebrauchen.  Der  Stuhl^ 
auf  welcliem  der  Geburtslieifer  sitzt,  darf  ausserdem  keine 
zu  hohe  Rückenlehne,  auch  keine  Armstützen  haben,  denn  bei- 
des könnte  den  Operateur  in  dem  freien  Gebrauche  der  Ober- 
extremitäten bindern. — Müsste  man  das  Geburtslager  sehr 
hoch  machen,  so  könnte  die  Operation  zur IVotli  wohl  ste- 
hend von  dem  Geburtshelfer  verrichtet  werden,  auch  war 
dieses  die  Haltung,  welche  Lev  r et  und  ein  grosser  Thcil 
seiner  Schüler  mit  grossemUnrechte  ausschliesslich  empfahl. — 
lieber  den  höchst  einfachen  und  anständigen  Anzug  des  Ge- 
burtshelfers haben  wdr  hier  nichts  weiter  zu  sagen  , da  w il- 
den Gegenstand  schon  in  der  Einleitung  fp.  21.)  zur  Ge- 
nüge erwähnt  haben.  — 

3)  Bevor  die  Operation  begonnen  wird,  hat  man  vor- 
züglich darauf  zu  sehen,  dass  alles,  was  während  und  un- 
mittelbar nach  derselben  notli wendig  seyn  könnte,  vorhan- 
den sey.  Für  die  Wendung  aber  braucht  nichts  anderes  in 
Bereitschaft  gehalten  zu  werden,  als  warmes  Oel  oder 
dgl.  zum  Einölen  der  Hände,  ein  Paar  reine  Handtücher, 
eine  oder  zwei  We  n du  g s s c h l in  g e n von  verschiedener 
Farbe  , ein  sogenanntes  F ü h r u n g s s t ä b c h e n und  ein 
Wasser  Sprenger  ’).  Da  man  aber  niemals  wissen 
kann,  ob  nicht  auf  die  Wendung  die  Extraction  an  den 
Füssen  folgen  müsse,  so  bereitet  man  zugleich  auch  alles 


i)  Zuweilen  ist  auch  ein  stumpfer  Haken  nollnvenJig. 
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für  diese  Erforderliche  gehörig  vor.  Wendungsschlinge 
und  Führiiiigsstähchen  sind  eine  Erfindung  der  Justina 
S i e gm u n d i 11  0 j wenn  es  gleich  nicht  behauptet  wer- 
den kann , dass  sie  zu  den  unentbehrlichen  Geräth- 
schaften  in  der  Gehurtshülfe  zu  rechnen  sind , so  ist  es 
doch  nicht  zu  läugnen,  dass  sie  zu  den  nützlichen  und  be- 
quemen Vorrichtungen  gehören,  deren  Anwendung  nicht 
verschmäht  werden  sollte.  Die  bekanntesten  Schlingen  2) 
sind,  ausser  der  genannten,  jene,  welche  de  la  Motte 
erwähnt  3) , ferner  die  von  Walhaum,  Fried,  Stein 
d.  Aelt.  und  Os  i an  der;  und  Führungsstähehen  besitzen 
wir  von  P u g h (in  zwei  Formen)  , Fried,  Pickel  (blos 
eine  Verbesserung  des  F r i e d’  sehen)  und  Stein  d.  A e 1 1. — 
Die  brauchbarsten  der  angeführten  Apparate  sind  die  von 
dem  ält.  Stein  empfohlenen  ^), 

4)  Sobald  man  zu  einer  Rreissenden  zur  Hülfeleistung 
gerufen  wird,  hei  weleher  sclion  ein  Geburtshelfer  früher 
dieWendung  auszuführen  fruchtlos  versucht  hat,  sey  man  sehr 
auf  seiner  Hut,  Alan  untersuche  auf  das  allersorgfältigstc 
und  vorsichtigste  den  Zustand  der  Rreissenden  und  ihres 
Rindes,  um  sich  zu  vergewissern,  dass  Beiden  noch  kein 
Schaden  durch  den  ersten  Geburtshelfer  heigefügt  worden 
ist,  besonders  aber,  dass  sich  der  Uterus  und  die  Mutter- 
scheide noch  im  unverletzten  Zustande  befinden,  denn  cs 


1)  Ej,  die  k.  preiiss.  und  Chur  Brandenb.  Hof-WehnuiUer  etc, 
1723.  p.  38  seq.  (Beschreibung  der  Anlegung  der  Schlinge) 
und  p.  55  seq,  (Beschreibg.  der  Anwendung  des  Wen  dun  gs- 
stäbchens.  — Abgebildet  No.  17  der  Kupfer, 

2)  Abbildung,  Beschreibung  und  Angabe  der  meisten  Wendungs- 
schlingen und  Stäbchen  findet  man  in:  Schreger’s  Werk- 
zeugen der  älteren  und  neueren  Entbindungskunst  etc.  p.  8 
seq.  Tab  I fig.  9 — jS,  und  Ej.  Uibersicht  der  geburtshülfli-^ 
chen  Werkzeuge  etc.  p.  38  seq. 

3)  Ej,  Traite  complet  des  accouchemens  etc,  p.  461  seq.  Er- 
klärt sich  gegen  den  Gebrauch  dieser  Schlingen,  welche  da- 
mals in  Frankreich  äusserst  gebräuchlich  waren, 

4)  Ej.  Practische  Anleitung  zur  Gebmtshulfe  etc.  1772.  p.  229, 
a3o.  Tab,  2,  fig.  2,  3. 
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ist  ein  ganz  gewöhnliches  Verfahren  gewissenloser  und  ro- 
her Geburtshelfer,  wenn  sie  ein  Unglück  hei  einer  Wen- 
dung gehabt  haben , den  Fall  nicht  zu  vollenden  und 
Mattigkeit  und  dergl.  vorschützend,  einen  anderen  her- 
beirufen zu  lassen,  auf  welchem,  wenn  er  sich  ohne  Wei- 
teres an  die  Operation  wagen  sollte,  die  Sclmld  der 
schon  vorhandenen  und  vielleicht  tödtlichen  Verletzungen 
fallen  würde.  — Sollte  man  eine  solche  Verletzung  vor- 
finden, so  versteht  es  sich  wohl  von  selbst,  dass  man  den 
traurigen  Umstand  sorgfältig  der  Kreissenden  verhehlt, 
ihn  dagegen  mit  aller  Offenheit  dem  Gatten  oder  einem 
Verwandten  mittheilt  und,  wenn  es  erforderlich  seyn 
seyn  sollte,  durch  einen  anderen  Geburtshelfer  oder  Arzt 
bestätigen  lässt.  — 

5)  Ist  es  auch  dem  Geburtshelfer  zur  unerlässlichen  Be- 
dingung gemaclit,  mit  beiden  Händen  gleich  geschickt  operiren 
zu  können,  und  ist  es  auch  folglich  nicht  zu  bezweifeln,  was 
aus  den  Angaben  der  meisten  Autoren  vor  Bändel  o c qu e 
und  besonders  aus  den  Vorschriften  PetiFs,  der  übrigens 
selbst  stets  mit  der  rechten  Hand  operirte,  hervorgeht, 
dass  man  in  einem  jeden  gegebenen  Falle  im  Stande  seyn  muss, 
gleich  gut  sowohl  mit  der  einen  wie  mit  der  anderen  Hand 
zu  wenden:  so  kann  es  doch  nicht  geläugnet  werden,  dass 
in  den  einzelnen  Fällen  die  eine  Hand  immer  einen  ganz 
entschiedenen  Vorzug  vor  der  anderen  haben  wird  und  dass 
es  demnach  von  der  grössten  Wichtigkeit  ist,  zur  Ope- 
ration die  passende  Hand  zu  erwählen.  Folgende  B.egelii 
mögen  als  die  beherzigenswerthesten  angesehen  werden : 
1)  So  oft  es  sich  mit  Gewissheit  bestimmen  lässt,  in  wel- 
cher Seite  der  Mutter  die  Füsse  des  Rindes  liegen,  wählt 
man  immer  zur  Wendung  die  Hand,  welche  dieser  Seite 
entspricht.  Macht  man  a)  die  Operation  auf  dem  Quer- 
lager, so  wählt  man  diesem  zufolge,  wenn  des  Kindes 
Füsse  in  dier  rechten  Uterinhälfte  liegen,  die  linke 
Hand  und  umgekehrt.  — Will  man  die  Wendung  in  der 
Knie-  und  Ellenbogenlage  voll  führen,  so  wählt  man,  lie- 
gen die  Füsse  ni\c\\  r e c h t s,  rechte  Hand  und  vice 
versa^  entbindet  man  aber  die  Frau  in  der  englischen 
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Seitenlage,  so  braucht  man  stets  zur  Operation  nur  die 
linke  Hand , doch  lasst  man  dann , wenn  des  Rindes 
Füsse  rechts  sind,  die  Frau  auf  der  rechten  Seite  liegen, 
sind  die  Unterextremitäten  aber  links,  so  liegt  die  Frau 
auf  der  linken  Seite. — 2)  So  oft  sich  der  Ort,  wo  die 

Füsse  liegen , nicht  bestimmt  angeben  lässt  , und  so  oft 
sie  entweder  gerade  gegen  die  Vorderwand  oder  gegen  die 
Hinterwand  des  Uterus  liegen,  wählt  man  die  linke,  als 
die  kleinere  Hand  ; dabei  ist  zu  erinnern,  dass  wenn  die  Füsse 
ganz  nach  vorn  liegen,  und  vielleicht  der  Leib  dabei  ein  wenig 
vorwärts  überhängt,  man  am  bequemsten  in  der  Seiten- 
lage der^Mutter  wendet.  3)  Im  Allgemeinen  kann  man  als 
Regel  annehmen,  dass  wenn  man  bei  vorliegendem  Kopfe 
des  Rindes  eine  Wendung  zu  machen  hat , die  Füsse  in 
der  rechten  Seite  zu  siiclicn  sind  2). — 4)  Wenn  man- 

che Geburtshelfer  sehr  davor  warnen,  die  einmal  zur  Wen- 
dung eingebrachte  Hand,  sollte  sie  auch  als  die  minder  pas- 
sende erkannt  werden  , wieder  aus  den  Genitalien  heraus- 
zuführen, sondern  lieber  mit  derselben  weiter  zu  operiren 
indem  das  Einfuhren  der  Hand  und  eines  Thciles  des  Ar- 
mes immer  etwas  sehr  Schmerzhaftes  für  die  Frau  scy,  so 
haben  sie  nur  zum  Theil  Recht.  Ohne  Noth  darf  freilich 
Riemand  die  in  dem  Uterus  befindliche  Hand  wechseln, 
wenn  man  aber  in  der  Ausführung  der  Operation  durch 
die  nicht  glücklich  ausgefallene  Wahl  gehindert  wird,  oder 
wenn  die  eine  Hand  zu  sehr  ermattet  seyn  sollte  etc.,  so 
wechsele  man  nur  ohne  Bedenken  dieselbe,  denn  mit  inni- 


1)  In  dem  XLVIII,  Baud  des  Journal  general  de  Medecine  vom 
Jahre  i8i3  empfiehlt  G i r a r d^  um  bei  Wendungen,  wo  der 
Kopf  voiliegt,  die  passende  Hand  wählen  zu  künueu , den 
Kopf  mit  dem  untersuchenden  Finger  hin  und  herziirückeu 
und  zu  beachten,  auf  welcher  Seite  am  meisten  Fruchtwasser 
abfliesst,  denn  an  dieser  liege  jedesmal  das  Gesicht  des  Kin- 
des und  da  müsse  die  Hand  eingebracht  werden. 

2)  Die  Angabe  Stein’s  d.  J.  (1.  c.  Tli.  li.  p.  aaS-  367.  Note) 
dass  wenn  ein  anderer  Theil  als  der  Kopf  vorliege,  es  vor- 
zugsweise die  linke  Seite  sey,  in  welcher  die  Füsse  sich  be- 
finden, beruht  auf  einem  Irrthume.  — 
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ger  XJeLcrzcugung  können  wir  dem  vernünftigen  Ausspruche 
der  Lachapelle  *)  heistimmen  und  behaupten,  dass  al- 
lein das  erste  Emführen  der  Hand  ein  schmerzhaftes  und 
beschwerliches  ist,  dass  al)er  bei  einem  zweiten  und  dritten 
Wechsel  diese  ungünstigen  Eigenschaften  so  gut  wie  ganz 
verloren  gehen.  Weit  entfernt  zu  einem  Missbrauche  ir- 
gend einer  Art,  die  Veranlassung  geben  zu  wollen,  wünschen 
wir  nur  vor  einer  Aengstlichkeit  zu  warnen,  die  n a c h th  ei- 
lig e r s e y n kann,  als  der  Missbrauch  selbst.  — 
5)  N i e darf  die  Hand  eingeführt  werden,  ohne  vorherge- 
gangene sorgfältige  Iniinction  derselben  und  eines  Theiles 
des  Vorderarmes.  6)  Während  der  Operation  hält  sich  der 
Geburtshelfer  bald  mit  der  rechten , bald  mit  der  linken 
Seite  mehr  gegen  die  Kreissende  gekehrt,  je  nachdem  er 
mit  dieser  oder  jener  Hand  operirt.  — 

6)  Ehe  man  zur  Ausführung  der  Operation  schreitet, 
bat  man  d)  für  die  nöthigen  Gehülfen  zu  sorgen. 
Wendet  man  auf  dem  Querlager,  so  brauclit  man  deren 
drei  und  namentlich  nimmt  man  zwei  zur  Unterstützung  und 

O 

Fixirung  der  Schenkel  der  Krelsscnden  und  einen  zu  Hülfe- 
Icistungen  für  den  Geburtslielfer  und  die  zu  Entbindende, 
deren  es  hier  so  manche  und  wichtige  giebt.  AVendet  man 
in  der  Knie- und  EUenbogenlagc,  so  braucht  man  ausser  dem 
letztgenannten  Gehülfen,  höchstens  nur  noch  einen,  und  die- 
sen zwar  zur  Unterstützung  der  Kreissenden,  indem  ihr  sonst 
die  Lage  gar  bald  ermattend  werden  würde. — Wendet  man 
endlich  in  der  Seitenlage,  so  braucht  man  überhaupt  nur 
einen  einzigen  Gehülfen,  welcher  sowohl  dem  Operirenden, 
ivie  der  Kreissenden  zur  Hand  geht.  — Wächst  der  Wahl 


i)  I£j.  Pratique  des  Accoucliemens  ctc.  T.  1.  p.  loi  sagt  sie: 
Remarquez  que  fintroduction  re'pete'c  de  la  main  (faite  avec 
tons  Ics  menagemens  convenables)  est  l)ien  inoins  douloureuse 
qu’on  ne  pomrait  l’iniaginer:  la  premiere  fois  seule  cause 
une  douleur  ires  - vive  ; mais  qnand  la  voie  est  frayee,  l’in- 
troduction  est  de  inoitie  inoins  penible,  et  pour  la  inerc  et 
pour  la  sage- femine. “ — üebeibaupt  enthält  der  ganze  Auf- 
. satz  treffliche  Notizen! 
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der  Gehülfen  liat  man  h)  auf  eine  gehörige  Ent- 
leerung der  H a r n Id  1 a s e und  des  M a s t d a r m e s 
zu  sehen,  denn  die  XJelDerfüllung  irgend  eines  oder  wohl 
gar  beider  Organe  würde  gerade  hei  dieser  Operation 
in  jeder  Bczieliung  den  ungünstigsten  Einflusss  liaben.  — 
Ferner  hat  man  auch  c)  den  Zustand  der  Vagina 
zu  berücksiclitigen.  Tlicils  die  lang  ausdauernde  Geburts- 
arl)eit , thells  der  sclion  seit  geraumer  Zeit  stattgefiindene 
Abfluss  des  Rindeswassers,  theils  häufiges  und  rohes  XJn-  ^ 
tersuclicn  und  theils  voraiisgegangene  Operationsversuche 
tragen  die  Schuld,  wenn  zuweilen  die  Mutterscheidc  völlig 
trocken,  brennend  heiss  und  schmerzhaft  geworden,  in 
diesem  an  Entzündung  gränzenden  Zustande  unfähig  ist, 
die  Einführung  der  Hand  zuzulassen.  Erzwingen  aber 
darf  man  dieselbe  unter  keiner  Bedingung,  denn  die  ge- 
fahrvollste B.eaction  würde  die  nächste  Folge  seyn.  So 
viel  als  möglich  beseitigt  muss  daher  dieser  Zustand  wer- 
den, ehe  man  zur  Operation  schreitet.  Rieht  zu  heisse 
Dampfbäder,  Ueherschläge  von  schleimigen  warmen  De- 
cocten über  die  Genitalien,  Einsprützungen  von  erwärm- 
tem Oel,  w'as  das  beste”  Mittel  ist,  oder  von  einem  gesät- 
tigten Leinsamen-,  Malven-Mohnköpfe-  u.  dgl.  Absude,  Ver- 
meidung aller  Exploration,  Aderlass,  wenn  die  Umstände 
die  passenden  sind,  d.  li.  der  Puls  voll  und  härtlich,  das  Ge- 
sicht roth,  die  Zunge  trocken,  der  Durst  beträchtlich 
ist  etc.,  und  innerlich  kleine  Gaben  von  einer  Audösiing 
von  Nitrum  und  Magnesia  sulphurica,  w^enn  es  die  Zeit 
erlaubt,  sind  die  Mittel,  deren  zeitgemässe  Anw^endiing  das 
genannte  Hinderniss  in  so  w^cit  beseitigen  können,  dass  es 
die  Ausführung  der  Wendung  nicht  weiter  beeinträchtiget  — 
Endlich  muss  der  Geburtshelfer,  ehe  er  zu  operiren 
beginnt,  rZ)  der  Frau  die  Not h Wendigkeit  seiner 
Handlungsweise  d a r l e g e n und  sie  aufmuntern,  sich 
während  der  Operation  ruhig  zu  halten,  und  nicht  durch  ein 
ungestümes  Hin-  und  Herwerfen  sich  selbst  der  grössten 
Gefahr  und  den  Arzt  der  Unannehmlichkeit  auszusetzen, 
erfolglos  sein  Werk  begonnen  zu  haben.  — Wenn  übri- 
gens irgendwo  Vorsicht  in  der  Prognose,  besonders  für 
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des  Kindes  LcLen  unerlässlich  ist , so  kann  cs  nur  hier 
seyn,  daher  wir  die  Beachtung  dieses  Punktes  bestens 
empfehlen.  — 

7)  Wichtigeres  gieht  es  schliesslich  nichts,  als  die  Be- 
stimmung des  Zeitpunktes,  in  welchem  die  Ope- 
ration zu  unternehmen  ist.  Es  gieht  hier  1)  eine  Zeit 
per  Wahl  und  2 ) eine  Zeit  der  Nothwendig- 
k e i t,  und  beide  müssen  wir  berücksichtigen.  — 

Unter  Zeit  der  Wahl  verstehen  wir  denjenigen 
Zeitpunkt,  welchen  wir  ganz  nach  unserer  Willkühr  zur 
Operation  ausziiwälileh  im  Stande  waren , und  wobei  uns 
in  so  fern  nichts  Hinderndes  entgegentrat,  als  wir  früh- 
zeitig genug  und  noch  vor  erfolgtem  Blasensprunge  zur 
Vollendung  des  Gehurtsgeschäftes  herheigerufeu  worden 
sind.  In  einem  solchen  Falle  und  unter  so  günstigen  Um- 
ständen wird  es  Pflicht  seyn,  nicht  früher  die  Operation 
zu  unternehmen,  als  am  vollenEnde  der  zweiten 
Geburtsperiode,  d.  h.  nach  gänzlicher  Eröff- 
nung des  Muttermundes  und  hei  s p r i n g f e r t i g 
gewordener  Blase.  — Nie  darf  man  es  sich  beikom- 
men  lassen,  bei  einem  erst  wenig  eröffnetem  Mutter- 
munde die  Wendung  ausühen  und  als  ersten  Act  der- 
selben die  künstliche  Erweiterung  des  Orificii  unterneh- 


i)  Jcziiweilen  geschieht  es,  wie  wir  solches  mehrinals  sorgfältig 
beobachtet  haben  , dass  unter  nicht  sehr  starken  Wehen  die 
gänzliche  EröiFnung  des  Muttermundes  geschieht  und  dass 
nun  allmählig  die  Wehenkraft  fast  gänzlich  erstirbt.  Wenn 
bei  so  bewandten  Umständen  die  Eyhäute  ihrer  geringen 
Festigkeit  wegen  oder  sonst  durch  einen  Zufall,  z.  B,  durch 
eine  unvorsichtige  Bewegung,  durch  Husten,  Wiesen  u.  dgl, 
reissen,  so  fällt  der  Muttermund  nach  dem  Wasserabflüsse 
zuweilen  so  zusammen,  dass  er  nur  noch  die  Grösse  eines 
Kronenthalers  behält,  aber  dabei  so  weich  und  so  leicht 
dehnbar  bleibt,  dass  ein  solcher  erweitert  gewesener 
Muttermund  die  Wendung  in  jedem  Augenblick  zulässt.  — 
Ganz  in  unserem  Sinne  hat  über  dasselbe  VerhäiLuiss  die 
Lachapeile  (k  c.  T.  I,  p.  86)  geschrieben. 
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men  zu  wollen  0?  ^lenn  durch  nichts  ist  ein  solches  Ver- 
fahren, wie  wir  ausfiihrliclier  die  Sache  schon  hei  der  Be- 
schreibung der  künstlichen  Erweiterung  des  Muttermundes 
berührt  haben,  zu  entschuldigen,  und  nur  dem  jungen  un- 
geduldigen, mit  den  Wirkungen  der  Kräfte  der  ]N[atur  un- 
bekannten, Geburtshelfer  kann  ein  Missgriff  so  grober  Art 
Vorkommen,  nicht  aber  dem  bewährten  Practiker , der  die 
grosse  Kunst  des  klugen  Wartens  gelernt  hat,  und  der  es 
einsieht,  wie  leicht  ein  gewaltsam  und  immer  ohne  Fug  und 
Recht  erweiterter  Muttermund  im  späteren  Verlaufe  der 
Geburt  sich  fest  um  die  nachfolgenden  Kindestheile,  und  na- 
mentlich um  den  Rumpf,  den  Hals  , den  Kopf  des  Kindes, 
zusammenziehen  und  ihrer  Entwickelung  die  grössten  Hin- 
dernisse entgegenstellen  kann.  — Dass  dagegen  in  einem 
diängenden  Falle  es  wohl  statthaft  ist,  bei  einem  Mutter- 
munde , welcher  dem  Verstreichen  nahe,  oder  in  einer 
solchen  Ausdehnung  schon  eröffnet  ist,  dass  sein  gänzliches 
Erschliessen  mit  sehr  geringer  Kraft  gelingen  kann,  die 
Wendung  anzufangen,  geht  schon  aus  dem  hervor,  was  in 
einem  früheren  Abschnitte  dieses  Buches  angegeben  wor- 
den ist,  — 

Aus  dem  Gesagten  folgt  ferner , dass  selbst  in  dem  un- 
glücklichen Falle,  wo,  bei  einer  durchaus  ungünstigen  Kin- 
deslage, deren  Beseitigung  nicht  anders  als  durch  die  Wen- 
dung zu  erzielen  ist,  die  Kindeswasser  abfliessen,  wenn  der 
Muttermund  erst  angefangen  hat,  eben  sich  zu  erweitern, 
an  eine  Ausführung  der  Wendung  nicht  eher  zu  denken 
seyn  wird,  als  bis  sich  der  Muttermund  hinreichend  eröff- 
net hat.  Hier  ist  eine  Klippe,  an  welcher  junge  Geburts- 
helfer häufig  dadurch  scheitern,  dass  sie  zu  rasch  und  unbe- 
sonnen handeln.  Am  ausführlichsten  und  am  frühsten  hat 
es  de  la  Motte  gewagt,  seine  Meinung  auszusprechen '^) 


1)  Sehr  zu  tadeln  ist  der  Vorschlag  Bland  ell’s,  die  Wendung 
stets  dann  schon  zu  beginnen,  wenn  der  Muttermund  so  gross  wie 
eia  Kronenthaler  ist  (Lancet,  1827.  V.  1 N 228.  p.  546.) 

2)  Ej.  Traite  complet  des  Accoucheraens  etc.  Chap.XLIV.  p.  540 
seq.,  dessen  Uebei’schrift  lautet : Ce  que  leChirurgiendoitob- 

K.  i 1 i a ß’ s Handbuch  I.  25 
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und  nicht  oft  genug  kann  es  unseren  Facligenossen  zugeru- 
fen werden,  was  der  treffliche  Mann  befolgt  sehen  will, 
wenn  er  sagt  ');  . cjuoique  V Accoucheur  soit  sür  que  l en- 

fallt  est  mal  situe\  taut  que  Vorifice  interne  de  la  matrice  de- 
meiire  ferme  ^ il  doit  ahsolument  en  attendre  la  dilatation  ^ et 
meine  que  les  eaiix  soientperce'es  . Wir  empfehlen,  sobald 
ein  solches  Ereigniss  sich  zuträgt,  die  Kreissende  in  voll- 
kommen horizontaler  Lage  im  Bette  zu  halten , ihr  das 
Aufstehen  durchaus  nicht  zu  gestatten,  die  Wehen  nicht 
verarl)eiten  zu  lassen , das  Untersuchen  möglichst  zu  ver- 
meiden und  ein  warmes  Tuch  vor  die  Genitalien  zu  legen, 
dann  aber,  wenn  das  Rindeswasser  sehr  langsam  ahfliessen 
sollte,  einen  massig  aus  füllenden,  in  ein  schleimiges  warmes 
Decoct  getauchten  Schwamm  in  die  Vagina  zu  bringen,  indem 
ein  solcher  hier  in  Jeder  Art  an  seiner  Stelle  seyn  würde. — 
Dass  aber,  trotz  aller  Vorsicht  u^d  der  geschicktesten  Be- 
handlung, der  Gehurtsfall  sich  sehr  schlimm  gestalten  und 
daraus  eine  lästige  Umschnürung  des  Gebärorganes  um  den 
Rindeskörper  entstehen  könne,  mögen  wir  durchaus  nicht 
in  Abrede  stellen,  wollen  aber  viel  lieber  dieses,  allerdings 
äusserst  missliche,  Verhältniss  zu  bekämpfen  haben,  als  durch 
ein  vorzeitiges  Operiren  einen  nur  allzuleicht  möglichen, 
sowohl  für  Mutter  wie  für  Kind  viel  gefahrvolleren  und 
schwerer  zu  beseitigenden  Zustand  herheiführen. 

Die  Mittel,  welche  uns  für  die  letzteren  Verwickelungen  des 
Gehurtsgeschäftes  zu  Gebote  stehen,  sind,  wie  wir  gleich  selien 
werden,  bekannte  und  wirksame  und  müssen  stets,  ehe  nooh  zur 
Operation  geschritten  wird,  ihre  volle  Anwendung  gefunden 
haben.  Da  es  sich  nun  aber  nicht  A^oraus  bestimmen  lässt,  Avie 
lange  Zeit  es  dauern  Avird,  bis  sieAvirken,  und  da  ein  solcher, 
wie  der  eben  erwähnte  Fall  und  andere  ihm  ähnliche,  aa^o 
der  Gehurtslielfcr  nehmlich  zu  s p ä t herheigerufen  AAurd,  die 
Wahl  des  Zeitpunktes  für  die  Operation  zu  einer  durch  die 
traurige  N o t h w e n d i g k e i t veranlassten  machen, 

Server  avant  que  de  se  determiner  a accoucher  la  femme  . . . 

avant  que  Torifice  Interieur  de  la  matrice  soit  dilate  etc. 

(Vergl.  auch  P e u,  La  Pratique  etc.  p.  2^2  seq.) 

i)  1.  c.  p,  542.  Reflexion. 
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so  erscheint  die  gleich  Anfangs  angegebene  Eintheilungs-. 
weise  der  Zeitpunkte  zur  Ausführung  der  Wendung  als 
eine  gerechtfertigte.  — 

Der  schon  vor  längerer  Zeit  stattgefundene  Abfluss  der 
Kindeswasser  und  die  durch  denselben  herheigeführten  FoL 
gen  sind  ^es  also , welche  zuerst  beseitiget  werden  müssen, 
ehe  man  wendet,  und  die  Wahl  eines  solchen  verspäteten 
Zeitpunktes  für  die  Wendung  ist  immer  eine  sehr  heach- 
tenswertlie  Aufgabe,  denn  trifft  man  hier  nicht  den  gün- 
stigen Augenblick,  so  steht  gewöhnlich  das  Aeiisserste  auf 
dem  Spiele.  Zwar  gieht  es  auch  Fälle,  wo  der  Abfluss  der 
amnischen  Flüssigkeit  ohne  erheblichen  Einfluss  bleibt  und 
wo  wegen  Untbätigkeit  oder  Trägheit  des  Gehärorganes 
mehrere  Stunden  hindurch  eine  so  grosse  Nachgiebigkeit 
der  XJterinwandungen  fortbesteht,  dass  die  Ausführung  der 
Wendung  keine  materiellen  Schwierigkeiten  darhietet, 
doch  geschieht  dies  nur  äusserst  selten.  Gewöhnlich  ist 
die  F olge  des  Ausflusses  des  Liquoris  amnii  eine  vom  Ute- 
rus ausgehende  Umschnürung  des  Kindes,  welche 
in  einem  um  so  höheren  und  bedenklicheren  Grade  statt- 
finden wird,  ]‘e  reizbarer,  je  vollblütiger  und  je  mehr 
durch  unzweckmässige  Behandlung  erschöpft,  die  Rreissende 
ist.  Wir  verdanken,  wie  wir  solches  schon  früher  bemerk- 
ten, dem  jüngeren  Busch  treffliche  Beiträge  zur  Diagnose 
und  Therapie  dieser  Umschnürungen  *),  deren  er  nur 
zwei  Arten  annimmt.  Wie  sehr  wir  auch  die  B.ichtig- 
keit  dieser  Unterscheidung'  anerkennen,  so  finden  wir  doch 
dabei  die  gewöhnlichste  Art  der  Constriction  so  gut  wie 
gänzlich  übergangen  und  fügen  diese  demnach  den  zwei 
genannten  hinzu,  so  dass  wir  als  wohl  characterisirt  drei 
Arten  der  Uterinumschnürung  nach  entleertem  Rindes- 
wasser anzunehmen  uns  für  berechtiget  halten. 

Iste  Art.  Es  ist  dieses  diejenige,  welche  jedesmal 
vorkoramt,  so  wie  aus  einem  lebenskräftigen  Gebärorgane 
das  Rindeswasser  abfliesst.  Der  gesunde  Uterus  nehmlich 


i)  Ej.  Geburtshülfliche  Abhandlungen  etc  p.  22  seq. 
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ist  stets  bemüht,  so  wie  aus  seiner  Höhle  dasjenige  ent- 
weder ganz  oder  theilweise  entfernt  ist,  was  ihn  in  Aus- 
dehnung erhielt,  auf  seine  frühere  Grösse  zurückzukom- 
men und  dieses  Bemühen  des  Gebärorganes  wird  sich  wäh- 
rend der  Gehurt,  wo  dessen  contractive  Thätigkeit  um 
ein  Mächtiges  gesteigert  ist,  am  allerdeutlichsten  und  kräf- 
tigsten manifestiren.  Es  wird  sich  demnach,  in  dem  Maasse 
das  IvindesAvasser  ahfiiesst,  der  Uterus  immer  fester  und 
fester  um  das  Rind  legen  und  allrnählig  dasselbe  an  al- 
len Theilen  seiner  Oberfläche  innig  und  fest  berühren. 
Dabei  ist  in  dem  Gebärorgane  nicht  die  entfernteste  Spur 
von  Krampf  oder  Entzündung  zu  bemerken,  und  wir 
möchten  eher  sagen,  der  Uterus  halte  den  Kindes- 
körper fest,  als  dass  er  ihn  umschnüre.  Den  man 
kannte  den  Zustand  sehr  genau  *),  Merriman  unterschied 
ihn  auf  das  bestimmteste  und  legt  ihm  den  Namen  der 
passiven  Gontraction  b ei,  und  Na  ege  le  3)  lenkt 
mit  grosser  Vorsicht  die  Aufmerksamkeit  der  Practiker 
auf  dieses  feste  Anliegen  des  Uterus,  welches,  unbegreiflich 
genug,  von  Busch  gänzlich  übersehen  worden  ist.  Die 
charakteristischen  Zeichen  dieses  Zustandes  sind  sehr  be- 
stimmte : der  Uterus  liegt  genau  um  das  Kind,  fühlt  sich 
bei  der  äusseren  Untersuchung  zwar  fest  an,  nicht  aber 
entschieden  hart,  und  einzelne  Rindestheile  lassen  sich  in 
ihrer  bestimmten  Form  nicht  eiEennen,  auch  ist  er  nicht 
schmerzhaft  beim  Drucke,  der  Puls  ist  ruhig,  die  Kreis- 
sende ohne  unbehagliches  Gefühl,  keine  Unruhe,'  keine 
Hitze,  Durst  u.  dgl.,  kurz  es  febleUj  alle  Zeichen  von  Ent- 
zündung und  Krampf,  und  jede  gewaltsamere  Aufregung 
der  Kreissenden.  Dauert  dieser  Zustand  aber,  bei  fort- 
währendem Wehendrange,  über  die  Gebühr  lange  an,  wer- 
den fruchtlose  und  rohe  Operationsversuche  gemacht,  wirft 
sich  die  Rreissende  unruhig  hin  und  her,  werden  Fehler 
in  der  Diät  begangen  u.  s.  f. , so  wird  dieser  eben  angc- 


1)  Ej.  Introduction  to  Midwifery  etc.  (4te  Edit.)  p.  44°* 

2)  Ej.  Die  regelwidrigen  Geburten.  Uebers.  v.  Kilian,  p.  87.  88. 

3)  Heidelberger  klinische  Annalen  etc.  Bd,  IV.  Hft.a,  p,  3 16.317' 
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gebene  Zustand  des  Gebärorganes  allmäblicli  verscliwinden 
und  an  seine  Stelle  eine  Umschnürung  treten  , bei  welcher 
sowohl  Krampf  wie  Entzündung  auftritt  und  bei  welcher 
es  von  dem  allgemeinen  Zustande  der  Frau  abhängt,  ob 
das  Gefäss-  oder  ob  das  Nervensystem  des  Uterus  die  Haupt- 
rolle spielen  wird.  Diese  Umschnürung  bildet  die : 

2te  Art  oder  die  von  Busch  sehr  richtig  benannte 
und  bezeichnete  krampfhaft  - entzündliche.  So  oft 
sie  vorhanden  ist,  steht  der  vorliegende  Kindestheil  immer 
fest  und  t i ef  in  das  Becken  gedrängt  , man  beobachtet 
dabei  grosse  Angst  und  Unruhe,  dringendes  Verlangen  nach 
Beendigung  der  Geburt,  Durst,  trockene  Zunge,  Röthe  des 
Gesichts  und  der  Augen,  dumpfen  Kopfschmerz,  kleinen  har- 
ten und  zusammengezogenen,  oder  vollen  und  gr  ossen  Puls, 
trockene  und  brennende,  oder schweissbedeckte  Haut;  auch 
ist  der  Leib  sehr  hart  und  schmerzhaft  anziifühlen,  die 
fortdauernden  , immer  sehr  peinigenden  Wehen  verändern 
seine  Form  wenig  oder  gar  nicht,  die  Vagina  ist  heiss  und 
mit  vielem  aber  wässrigem  Schleime  überzogen^  jezuweilen 
ist  sie  auch  trocken  und  der  Muttermund  ist  hei  der  Be- 
rührung sehr  empfindlich , heiss  und  mehr  oder  weniger 
angeschwollen,  je  nachdem  häufige  Operationsversuche  vor- 
ausgegangen sind,  oder  nicht.- — Dieser  ganze  Zustand  des  Ge- 
bärorganes und  des  Allgemeinbefindens  ist,  wie  man  sieht,  ein  so 
scharf  gezeichneter,  dass,  hat  man  ihn  auch  nur  einmal  wahr- 
genommen, man  ihn  nicht  mehr  vergessen  und  noch  viel  weni- 
ger mit  derjenigen  Umschnürung  verwechseln  kann,  welche  die 
3te  Art  bildet,  bei  welcher  eben  wieder  Busch 
nach  dem  Vorbilde  anderer  jedoch,  und  namentlich  B o e r ’s, 
den  Zustand  des  Uterus,  genügend  unter  dem  Namen  des 
Tetanus  Uteri  beschreibt.  Sie  ist  viel  seltener  als  die  er- 
stere  und  zugleich  viel  bösartiger  als  diese , und  lässt  sich 
an  folgenden  Zeichen  ganz  leicht  erkennen  : Schon  die  letzte 
Zeit  der  Schwangerschaft  ist  durch  mancherleiNervenerschei- 
nungen  getrübt  gewesen,  das  Fruchtwasser  floss  schleichend 
schon  vor  der  wahrnehmbar  begonnenen  Geburt  oder  in 
dem  ersten  Stadio  derselben  ab , die  Wehen  sind  unbedeu- 
tend, der  Muttermund  sehr  wenig  geöfi’net,  das  Kind 
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stellt  hoch  oben  auf  dem  Beckeneingange,  die 
Kreissende  ist  bleich,  sehr  ermattet,  theilnahmslos,  die  Been- 
digung des  Geburtsgeschäftes  liegt  ihr  nicht  am  Herzen, 
die  Zunge  ist  feucht,  kühl  und  mit  weissem  Schleime  über- 
kleidet,  die  Hand  stets  trocken,  selten  sehr  heiss,  der  Puls 
klein  und  zusammengezogen,  der  Leib  schmerzlos,  der  Uterus 
sich  immer  hartnäckiger  um  das  Kind  schnürend,  so  dass  man 
des  Kindes  Form  durch  die  Bauchdecken  selir  genau  wahr- 
nehmen kann.  Stets  klagt  die  Kreissende  über  Präcor- 
d i als  c hm  e r 2,  oft  über  Athmungsnoth , gähnt  gewöhn- 
lich, und  häufig  stösst  es  ihr  gewaltsam  auf;  dabei  ist  die 
Scheide  zuweilen  heiss  und  trocken,  zuweilen  gerade  im 
entgegengesetzten  Zustande,  der  Muttermund  aber  jedesmal 
straff  anzufüblen  und  fester  werdend  bei  dem  leisesten  Ver- 
suche durch  denselben  hindurchzudringen. 

Hie  Behandlung  dieser  verschiedenen  Zustände  des 
Gebärorganes,  deren  Diagnostik  nur  in  deutschen  Schrif- 
ten vorkommt,  ist  eine  wesentlich  verschiedene,  muss  aber 
in  einem  jeden  Falle  eine  sehr  consequent  durchgeführte 
seyn.  Bei  der  ersteren  Art  dienen  lauwarme  Bäder, 
oder,  wenn  diese  nicht  zu  schaffen  sind,  lauwarme  Ue ber- 
sch läge  von  schleimig- öligen  Flüssigkeiten  über  den 
ganzen  Unterleib  und  die  Genitalien  , C a t a p l a s m e n 
von  Walzenkleien,  Leinsamenmebl  u.  dgl. , oft  wiederholte, 
jedoch  mit  Schonung  ausgeführte  Einsprützungen 
von  warmem  Oel  oder  erwärmter  Milch  u.  dgl.  in  die  Va- 
gina und  ganz  vorzüglich  in  die  Ute  rin  höhle  • und 
in  den  äussersten  Fällen,  sehr  starke  Venaesectio- 
nen,  selbst  bis  zur  Ohnmacht,  während  welcher  sehr  oft 
die  Operation  vortrefflich  gelingt.  Die  Kreissende  enthalte 
sich  dabei  jedes  Drängens  und  Fressens,  liege  ruhig  und 
möglichst  liorlzontal.  Auch  können  schleimige  warme  Kly- 
stiere  als  eine  sehr  günstige  Beihülfe  betrachtet  werden.  — 
Bei  der  z w e iten  Art  lässt  man  zuerst  in  grosser  Anzahl 


i)  Man  bedient  sich  dazu  schmaler,  aus  elastischem  Gummi  berei- 
teter, und  hinlänglich  langer  Röhren,  welche  man  andern  Kin- 
dcsthcilc  vorbei  in  die  Utcrinhöhle  so  hoch  als  möglich  schiebt. 
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Bltttigel  auf  den  Unterleib  setzen  und  sie  ruhig  saugen; 
sobald  sie  abgefallen  sind,  wird  eine  kräftige  Venaesection 
angestellt  und  unmittelbar  darauf  eine  starke  Gabe  Tinct. 
opii  (49,  59,  69  Tropfen  pro  dosi)  gegeben.  Nur  eine  solche 
Gabe  kann  hier  nützen,  und  eine  kleine  schadet  immer, 
auch  ist  es  sehr  schlimm,  wenn  die  erste  Gabe  nicht  hilft. 
Erst  nach  längerer  Zeit  könnte  man  eine  zweite  geben, 
doch  auch  diese  schon  mit  äusserster  Vorsicht.  Nach 
fruchtlos  angestelltem  Aderlass  und  vergeblich  gereichtem 
Mohnsafte  würde  der  Fall  wie  einer  der  erster en  Art  zu 
behandeln  uncl  eifrigst  darauf  zu  sehen  seyn , nicht  zu 
frühe  Operationsversuche  anzustellen  und  mit  der  feste« 
steil  Geduld  das  ganze  Geburtsgeschäft  zu  beobachten.  — 
Bei  der  Umschnürung  der  dritten  Art  oder  dem  Tetanus 
Uteri  nützen  aromatische  Bäder  oder  aromatische  Fomenta- 
tionen,  Cataplasmen  u.  dgl. , welche  anhaltend  zu  gebrau- 
chen sind,  der  Unterleib  ist  mit  erwärmtem  Oele  einzurei- 
ben, auch  kann  man  älmliche  Elnsprützungen  in  die  Vagina 
und  die  Cebärmutter  machen,  und  im  Falle  der  äussersten 
Notb,  sich  der  T a h a k s k l y s t i e r e hedienen.  Zum  inner- 
lichen Gebrauche  empfehlen  sich  hier  besonders  die  sog.  Reme~- 
dia  nervina,  wie  die  Vaterinna^  die  Asa  Joet,^  das  'Castoreum, 
die  man  für  sich  oder  in  Verbindung  geben  kann  und  bei 
r u h i ge  m Pulse  würden  wir  es  angelegentlich  empfehlen, 
mit  ebengedachten  Ärzneistoffen  noch  das  Land,  lief.  Sydenlu 
als  ein  in  solchem  Vereine  trefflich  wirkendes  Mittel  zu 
empfehlen.  Von  Busch  wird  als  specifisch  wirkend  die 
Tinct.  amhrae  cum  moscho  gepriesen,  und  wir  stimmen  dem 
Lobe  bei,  jedoch  nur  für  den  Fall,  wo  das  Gefässsystem  ohne 
erhebliche  Aufregung  ist,  und  dann  geben  wir  die  überaus 
theure  Tinctur  in  der  Gabe  von  10  bk  14  Tropfen. — • Sobald 
der  Uterus  anfängt  zu  erweielien , der  Mutterimmd  nacb- 
giebiger  wird,  der  Cliaracter  der  Weben  sieb  Yerändert,  die 
Kreissende  an  fängt  unruhig  zu  werden,  muss  man 
sogleich  zur  Wendung  schreiten,  denn  gar  leicht  kehrt  der 
frühere  Zustand  und  zwar  mit  erneuerter  Heftigkeit  wieder  '). 

i)  Als  eine  ganz  ua  e rl  äss  li  c h e Bedingung  zur  glücklichen 
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B*  Wendung  bei  stehendem  Kindeswasser. 

Man  unterscheidet  hierbei  vier  Operationsacte:  1)  das 
H an  d e i n f üb  r en,  2)  das  Wassersprengen,  3)  das 
Fuss  au  fsuche  n und  4)  das  Fus  seinleiten  und  ei- 
gentliclie  Wenden  desKindes.  — 

Die  sorgfältig  ausgewählte,  und  an  ihrer  Dorsal- 
fläche gehörig  eingeölte  Hand  wird  von  dem  vor  der 
Kreissenden  sitzenden  Geburtshelfer  w äh  r end  einer 
TV  ehe  eingeführt.  Die  Hand  ist  konisch  gefaltet  und  be- 
sonders der  Ballen  des  Daumens  so  stark  als  möglich  ein- 
wärts gekehrt,  auch  die  Finger  selbst  so  viel  wie  thunlich, 
gestreckt.—*  Levret,  Saxtorph,  Siebold,  Stein  d.  J. 
Busch  und  viele  andere  sind  der  Meinung,  man  müsse  die 
Hand  in  einer  wehenfreien  Zeit  einbringen  , und  der 
letztgenannte  der  Autoren  hat  sich  sogar  tadelnd  über  das 
entgegengesetzte  Verfahren  geäussert  ^),  doch  unterliegt  es 
nicht  dem  geringsten  Zweifel,  dass  der  von  uns  gebilligte 
Vorschlag,  mit  welchem  Naegele,  Froriep,  Capuron 
und  Andere  übereinstimmen,  der  vernünftigere  ist,  denn, 
abgesehen  davon,  dass  während  einer  Wehe,  wo  sich  ohne- 
hin der  Scheideneingang  ein  wenig  öffnet  und  der  Wehen- 
schmerz die  Aufmerksamkeit  der  Rreissenden  fesselt,  das 
Einführen  der  Hand  etwas  weniger  sehmerzliaft  seyn  dürfte, 
als  sonst,  was  übrigens  blose  Nebensache  ist,  wird  durch  unser 
Verfahren  für  die  Operation  der  eigentliehen  Wendung  die 
Tolle  wehenfreie  Zeit  gewonnen,  ein  Vortheil,  der  bei  dem 
entgegengesetzten  Handeln  ganz  wegfällt,  indem  alsdanii  ein 
Theil  der  Wehenpause  zum  Einbringen  der  Hand  verbraucht 
werden  muss.  Die  Hand  wird  übrigens  unter  sanften  rotiren- 
den  Bewegungen  allmählig  in  die  Muttersebeide  geleitet 
und  mit  aller  Sorgfalt  darauf  gesehen,  dass  keine  Schaam- 


Beseitigung  dieser  Zustände  sehen  wir  den  Besitz  der  Kunst 
verständig  zu  warten,  an,  denn  oft  tliut  die  Zeit 
mehr  als  Alles,  und  ein  Uterus  , der  jetzt  ganz  unzugänglich 
ist,  lässt  nach  einigen  Stunden  mit  Leichtigkeit  die  Hand 
eindringen. 

i)  Ej.  Lehrbuch  der  Geburtskunde  p.  544-  §•  9’ 7* 
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haare  mit  hineingezogen  werden.  Allzu  langsam  gehe  man 
jedoch  hier  nicht  zu  Werke.  — Sobald  die  Hand  sich  in 
der  Höhle  der  Mutterscheide  befindet,  dreht  man  sie  so> 
dass  der  Ulnarrand  derselben  gegen  die  Symphysis  sacro^ 
iliaca  gekehrt,  die  Yolarfläche  aber  schräg  nach  vorwärts 
gewendet  ist  ').  In  dieser  Pachtung  führt  man  die  Hand 
voran,  vermeidet  es  sorgfältig,  die  an  der  Hinterwand  des 
Beckens  gelegenen  grossen  Gefässe  und  Nerven  zu  drücken 
und  bringt  die  konisch  gefalteten  Fingerspitzen  durch  den 
Muttermund  hindurch.  Den  Fall , wo  der  Muttermund  ei- 
ner künstlichen  Erweiterung  bedarf,  brauchen  wir  hier 
nicht  vorzusehen,  da  wir,  wie  angegeben,  nie  bei  solch  ei- 
ner Nothwendigkeit  die  Wendung  für  angezeigt  halten. 
Wir  wenden  nur  da,  wo  die  Theile  so  weit  vorbereitet 
sind,  dass  man  von  dem  einfachen,  nach  den  Vorschriften 
ausgeführten  Hindurchführen  der  Hand  durch  den  Mutter- 
mund die  erforderliche  Eröffnung  desselben  mit  Sicherheit 
erwarten  kann.  Regel  ist  es , die  Hand  nur  zur  Seite  des 
Promontorii  in  die  Uterinhöhle  zu  führen,  n iemals  aber 
über  das  Vorgebirge  hinweg  in  dieselbe  zu  dringen  , wie 
es  denn  überhaupt  während  der  ganzen  Wendung  vorzüglich 
nur  die  Seitentheile  des  G e h är  Organe  s sind,  in 
welchen  der  Geburtshelfer  zu  operireii  hat. 

Nachdem  dieser  erste,  für  die  Kreissende  immer  sehr 
beiinruhlgende  und  oft  recht  schmerzhafte  Act  der  Opera- 
tion beendiget  ist,  wird  es  nothwendig  seyn,  ohne  Verzug 
an  den  zweiten , nehmlich  das  Wassersprengen,  zu 
denken.  Dieses  soll  man  nie  anders  als  während  einer 
w ehenfrei  en  Zeit  unternehmen,  indem  man  bei  einem 


i)  Die  Hand  soll  niemals  in  anderer  Richtung  in  der  Becken- 
hohle  gehalten  werden,  als  in  der  eben  angegebenen,  und 
gleich  falsch  wie  nachtheilig  ist  es,  wenn  man  den  Vorschrif- 
ten der  meisten  unserer  deutschen  Geburtshelfer  folgen  wollte, 
die  anrathen,  man  möge  die  Hand  so  drehen,  dass  deren  Rük- 
ken  gegen  die  Hinterwand  des  Beckens  sehe.  Die  Franzosen 
rathen,  wie  auch  die  Lachapelle  ,,  introduire  la  main, 
dans  uu  etat  moyen  eiitre  la  supiiiation  et  la  prouation.  — 
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entgegengesetzten  Handeln  eine  allzuplötzliche  und  zu  be- 
deutende Entleerung  des  Gebärorganes  zu  gewärtigen  hat. 
Die  Meinungen  aber  über  den  Ort,  wo  die  Ejhäute  gesprengt 
werden  sollen,  sind  verschiedene.  Einige  Autoren,  wie  L e- 
vret,  Saxtorph  und  viele  andere  vor  und  nach  ih- 
nen empfelilen  es,  die  Eyhäute  in  dem  Muttermunde  zu 
sprengen  und  sogleich  in  die  gemachte  Oeffnung  mit  der 
Hand  zu  dringen,  um  mit  ihr  dieselbe  zu  verschliessen  und 
den  gänzlichen  Abfluss  der  Rindeswasser  zu  verhüten  ; D e- 
leurye  dagegen  schlägt  einen  anderen  viel  besprochenen 
und  oft  getadelten  Weg  ein,  den  übrigens  viel  früher  schon 
Peu  in  dem  unschätzbaren  Abschnitte  seines  Buches,  wo 
er  des  vorliegenden  Mutterkuchens  gedenkt,  in  der  be- 
stimmtesten Weise  that,  jedoch  nur  als  Verfahren  für  den 
einen  spcciellen  Fall  ^).  D e 1 e u r y e sagt  aber  2) ; la poche 

des  eaux  nest  point  perce'e , il  faut , desque  Von  reconnaitra 
la  mauvaise  position  de  l'enfant^  et  que  la  dilatation  du  cer^ 
de  de  Vorifice  sera  ou  süffisante  ou  que  malere  les  contrac- 
tions  eile  naugmentera  pas , introduire  la  main  dans  la 
matrice,  sans  perc  er  la  poche  des  e aux^  d et  ac  he  r 
lesmemhranes  des  parois  de  ce  v i s ce  re  et  les 
perceraVendroit^oü  Von  jage  que  les  pieds 
peuvent  le  plus  natu  rellem  ent  se  trouver: 
cette  Operation  donne  bienplm  de  facilitepour  finirVouvrage^^y 
und  deutlich  erkennt  man,  dass  es  Deleurye^s  Absicht 
war,  dadurch  dass  er  die  Rindeswasser  bis  zu  dem  Augen- 
blicke aufsparte,  wo  er  die  Füsse  aufgefunden  hatte,  den 
eigentlichen  Act  der  Wendung  vor  jedem  Unfälle  zu  schüt- 
zen, und  unmöglich  kann  man  es  in  Zweifel  ziehen,  dass. 


1)  De  la  Motte  (1.  c.  p.  609)  äussert  sich  iinistäiuUichst  über 
die  Unzulässigkeit  der  Methode  Peu ’s  „ d’aller  preuJre  le& 
pieds  au  travers  des  inembranes,  sans  les  ouvrir, 

2)  Ej.  Traite  des  Accouchemens  etc.  §.  691.  — Einen  ähnlichen 
Vorschlag  thutauch  Sm  elli  e (Theor.  und  prakt.  Äbhandl.  von 
der  Hebainmenkunst  etc.  p.  356.  357.  JNo.  2.,  auch  p.  36o.) 
Doch  ist  er  dabei  nicht  so  bestimmt  wie  Dcleurye,  wel- 
chem demnach  wohl  der  Vorrang  bleiben  muss.  — 
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so  oft  der  D ei  e ur  y ersehe  Handgriff  elnsclilägt,  auch  die 
Drehung  des  Kindes  mit  aller  Leichtigkeit  gelingt.  In  einem 
jeden  Falle  jedoch  kann  man  freilich  nicht  an  die  Ausübung 
dieser  Methode  denken,  da  es  nicht  immer  leicht  ist,  zwi- 
schen den  Eyhäuten  und  der  Uterinwandung  vorwärts  zu 
dringen,  und  ein  gewaltsamer  Versuch,  dies  zu  bewerkstel- 
ligen , so  grosse  Nachtheile  durch  Anfachung  einer  ungestü- 
men und  unregelmässigen  Gehurtsthätlgkeit  bringen  müsste, 
dass  eben  dadurch  die  Vortheile,  welche  auf  der  einen 
Seite  errungen  werden  können , auf  der  anderen  hei  wei- 
tem üherhoten  würden.  Es  wäre  diesemnach  das  Verfahren 
Deleurye’s  nur  da  zulässig,  wo  1)  das  Hinaufgehen  der 
Hand  zwischen  Eyhäuten  und  Gehärmutterwand  mit  Leich- 
tigkeit geschehen  kann  , und  wo  2)  des  Kindes  Füsse  nicht 
zu  weit  von  dem  Orificio  uterino  entfernt  siiT.d,  man  auch 
über  ihre  Lage  volle  Gewissheit  hat.  Sobald 
aber  diese  Bedingungen  nicht  mangeln,  kann  man  es  nur 
bereitwillig  zugestehen,  dass  der  Vorschlag  des  letztgenann- 
ten französischen  Geburtshelfers , welchem  seine  Landsleute 
fast  alle  folgen , und  den  neuerlichst  besonders  die  Laclia- 
pelle  *)  rühmt,  alle  mögliche  Empfehlung  und  den  Vorzug 
verdient,  denn  ausserdem,  dass  durch  seine  Befolgung  die 
eigentliche  B.otatlon  des  Kindeskörpers  begünstigt  wird, 
vermeidet  man  eben  dadurch  manchen  Aufenthalt  vei’ursa- 
chenden  und  sonst  unentbehrlichen  Handgriff  zum  Aufsuchen 
der  Füsse,  auch  wird  eine  jede  Möglichkeit  eines  Vor- 
falles oder  eines  nachtheiligen  Druckes  des  Naheistranges 
ahgeschnitten  u.  dgl.  — Sind  aber  die  Kindeswasser  in 
grosser  Masse  vorhanden,  lässt  sich  zwischen  die  Eyhüllen 
und  die  Gehärmutterwandung  nicht  mit  Leichtigkeit  drin- 
gen, kennt  man  auch,  des  Kindes  Lage  nicht  genau,  so  wird 
es  viel  gerathener  seyn,  das  Sprengen  der  Blase  in  dem 
Muttermunde  nach  den  bekannten  B.egeln  vorzunehmen. 
Welchen  Weg  man  übrigens  einzuschlagen  für  gut  hält,  so 
wird  man  es  doch  immer  als  eine  Pflicht  erachten  müssen,  ehe 


i)  Ej.  Pratiqiie  des  aceouchemens  etc.  T.  I.  p.  90. 
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man  in  die  Uterinhöhle  weiter  vorwärts  dringt,  nochmals 
sorgsamst  des  Rindes  Lage  zu  untersuchen  und  die  Durch- 
messer des  Beckens,  deren  Messung  jetzt  leicht  ist,  zu  er- 
forschen, denn  nicht  anders  als  von  dem  höchsten  Wertlie 
kann  es  hier  seyn,  wenn  man  über  diese  Dinge  his  auf  das 
Genaueste  belehrt  ist.  Sprengt  man  übrigens  die  Rindes- 
wasser im  Muttermunde,  oder  erweitert  man  eine  vielleicht 
schon  in  den  Eyliäuten  vorhandene  Oeffniing,  so  ist  es  Schul- 
digkeit des  Geburtshelfers,  durch  den  Biss  der  Eyhäute  so 
schnell  wie  möglich  zu  dringen , ihn  so  gut  als  man  kann, 
mit  der  Hand  zu  verschliessen  und  nach  Rräften  das  Ab- 
fliessen  der  Wasser  zu  verhüten.  — 

Zur  Vollführung  des  dritten  Operationsactes,  nehm- 
lich  des  Aufsucliens  der  Füsse,  bringt  man  die  Hand 
in  die  Uterinhöhle  hinein  und  beobachtet  hierbei  folgende 
Hegeln:  1)  Nie  anders  als  in  einer  wehenfreien  Zeit 

beschäftigt  man  sich  mit  dem  Suchen  und  mit  dem  Herab- 
holen der  Extremitäten,  und  sollte  man  während  des  Su- 
chens  von  einer  Wehe  überrascht  werden,  so  lässt  man  die 
Hand  ruhig  und  ausgestreckt  an  der  Stelle  liegen,  wo  sie 
sich  gerade  befindet.  2)  So  wie  die  eine  Hand  zur  Ope- 
ration in  die  Uterinhöhle  weiter  lieineindringt , legt  man 
die  freie  Hand  äusserlieh  auf  das  Gebärprgan,  um  dieses, 
welches  zuweilen  ausnehmend  beweglich  ist  und  eben  da- 
durch das  Ergreifen  der  Füsse  in  der  Gebärmutter  fast  un- 
möglich macht,  zu  fixiren,  auch  sonst  durch  eine  verstän- 
dige Mithülfe  die  ganze  Operation  zu  erleiclitern.  Wir 
halten  den  Beistand  der  äusserlieh  gelagerten  Hand  in  der 
That  für  ganz  unentbehrlich,  sehen  auch  gar  nicht  ein,  wie 
es  nur  möglich  wird,  in  Fällen,  wo  das  Rindeswasser  längst 
abgeflossen  ist,  ohne  diese  sich  zu  behelfen,  und  begreifen 
nicht,  wie  es  Geburtshelfer  geben  kann,  die  theils  gar  nicht 
an  diese  wesentlichste  Beihülfe  erinnern,  theils  aber  dieses 
wichtige  Geschäft,  so  wie  es  schon  P ar  a eus  anpries,  einem 
Assistenten  anzuvertrauen  für  gut  finden,  da  doch  nur  der  Ope- 
rirende  allein  wissen  kann,  was  hier  wirklich  Noth  thut  i). 


i)  Der  ältere  Stein,  der  manchea  eben  uieht  sehr  uachahmunga- 
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3)  Wenn  die  Wehenthätigkelt  eine  geregelte  ist,  hütet 
man  sich  so  viel,  als  es  geschehen  kann,  mit  der  operiren- 
den  Hand  in  Berührung  mit  den  TJterinwandungen  zu  kom- 
men, da  dadurch  dieselben  leicht  gar  zu  sehr  aufgeregt  und 
die  Wehen  in  völlige  Störung  gebracht  werden  könnten, 
und  nur  in  dem  Falle  einer  sehr  trägen  Rraftäusserung  des 
Uterus  wäre  es  zu  billigen  , was  R i t g e n ohne  alle  Ein- 
schränkung empfiehlt '),  nehmlich,  den  Rücken  der  Hand  in 
steter  sanfter  Berührung  mit  den  Wandungen  der  Gebär- 
mutter zu  erhalten.  4)  Wendet  man  nach  Deleurye,  so 
ist  es , hei  der  Bekanntschaft,  welche  man  mit  der  Lage 
der  Füsse  haben  muss,  das  leichteste,  sie  aufzusuchen,  und 
man  hat  hier  keine  andere  Regel  zu  beobachten,  als  vorsich- 
tig zwischen  den  Eyliäuten  und  dem  Uterus  bis  zu  der 
Stelle,  wo  die  Unterextremitäten  liegen , hinzugleiten.  6) 
Wendet  man  aber  nach  der  gewöhnlichen  Methode  und  hat 
man  dieEyhäute  in  dem  Muttermunde  gesprengt,  so  erfor- 
dert die  Sache  viel  mehr  Umsicht.  Es  giebt  zwei  Haupt- 
methoden , das  Auffinden  der  Füsse  zu  bewerkstelligen , die 
soe.  deuts  ch  und  die  J'r  anz'ö  si  s che.  Nach  der  er- 
steren,  welche  beinahe  alle  unsere  vaterländischen  Geburts- 
helfer, B o e r (1.  c.)  an  der  Spitze  zu  der  ihrigen  gemacht 


werthen  Vorschlag  in  Bezug  auf  das  Manuelle  der  Wendnng 
that,  so  z,  B.  den  (Ej.  Practische  Anleitung  zur  Geburtshülfe, 
1772,  5.218.  p.  64-  Ed.  i8o5.  §.  255.  p.  92.)  dass  bei  der  Opera- 
tion Arme  und  Beine  des  Geburtshelfers  wechselsweise  u m- 
cinander  arbeiten  t’-O  sollen,  schlägt  auch  vor  (ib.  1772 
§.  2i5.  p.  63.),  es  möge  sich  die  jedesmalige  Hand,  welche 
nichts  thut  „gegen  irgend  einen  vesten  Cörper  anzustämmen.“ 
suchen. 

1)  Ej.  Anzeigen  der  mechanischen  Hülfen  etc.  p.  359.  2. 

2)  Vorzugsweise  sind  es  zwar  die  vaterländischen  Geburts- 
helfer, welche  diese  Methode  befolgen,  nicht  aber  a u s- 
schiesslich  sind  sie  es,  denn  auch  L e v r e t ist  derselben 
Ansicht  und  sagt : (1.  c.  5 754-  P- *29)  „II  est  presque  toujours 
necessaire  de  passer  la  main  qu’on  introduit  dans  la  matrice, 
du  cote  du  Ventre  de  Fenfant  etc.  und  an  Nach- 
ahmern dieser  Vorschrift  hat  cs  in  Frankreich  nicht  gefehlt. 
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haben,  geht  man  mit  der  suchenden  Hand  über  die  Br u st- 
und Bauchfläche  des  Kindes  bis  zu  den  Unterextremitä- 
ten ; nach  der  zweiten  dahingegen,  deren  frühste  Spuren  in  den 
Schriften  des  V i a r del  und  besonders  des  D i o n i s Vor- 
kommen, deren  volle  Begründung  aber  erst  durch  Baude- 
locque^)  geschah,  hält  man  sich  an  die  Seitenfläche 
des  Rindes,  und  kommt  an  ihr  bis  zu  dem  Steisse  und  von 
diesem  bis  zu  einem,  gewöhnlich  in  dem  Knie  gebogenen, 
Schenkel,  welcher  auf  diese  Weise  sehr  leicht  aufgefunden 
und  erfasst  werden  kann  — Sobald  es  darauf  ankommt, 
bei  stehenden  Wassern  die  Wendung  zu  verrichten,  ist  von 
einem  Vorzüge  der  einen  der  beiden  Methoden  gar  nicht 
zu  sprechen,  da  recht  eigentlich  keine  von  ihnen  in  Ge- 
brauch kommt,  denn  bei  der  Version  hrusqiiee  kann  man, 
wenn  nur  des  Kindes  Lage  völlig  erkannt  worden  ist,  selbst 
bei  geringer  Uebung  geradezu  die  Hand  zu  den 
Füssen  des  Kindes  führen,  ohne  dass  es  erforderlich 
wäre,  durch  die  Befolgung  der  einen  oder  der  anderen  Me- 
thode Zeit  zu  verlieren  und  sich  sowohl,  wie  der  Kreissen- 
den die  Operation  zu  erschweren.  Nur  da,  wo  die  Aus- 
führung der  Wendung  mit  Schwierigkeiten  verknüpft  ist, 
wo  man  sie  in  einem  contrahirten  Gehärorgane  zu  unter- 
nehmen hat,  wird  sich  auf  dieser  oder  jener  Seite  ein 
wahrer  Vortheil  zeigen,  und  da  müssen  wir  denn , unse- 
ren Erfahrungen  gemäss,  uns  ents'chieden  für  die  fran- 


1)  Ej.  Observations  sur  la  Pratiqiie  des  Accouchemens  etc.  p.  171 

2)  Ej.  Traite  general  des  Accouchemens  etc.  p.  284- 

3)  Ej.  L*Art  des  Accouchemens  etc.  T.  I.  §.  i3io.  p.  5^4  «“d 
an  anderen  Orten. 

4)  Es  gab  auch  französische  Geburtshelfer,  die  zum  Aufsuchen  der 
Füsse  weder  über  den  Bauch  noch  über  die  Seite,  sondern 
über  den  Rücken  des  Kindes  gingen.  Es  ist  die  ungün- 
stigste Methode.  — Wegeier,  in  seiner  lehrreichen 
Schrift:  „Das  Bnch  für  die  Hebammerij  4te  Aufl.  1819.  8.“ 
sagt  p.  108:  „Um  die  Füsse  zu  holen,  muss  man  nie  mit 
den  Fingern  über  die  Brust  und  den  Bauch  des  Kindes,  son- 
dern immer  über  den  Rücken  und  den  Hinteren 
hc  r a b f a h r en  etc. 
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zösi  sehe  Methode,  als  für  diejenige  erklären,  durch  wel- 
che des  Kindes  Lehen  (weil  hier  nicht  leicht  ein  im- 
mer sehr  bedenklicher  Eindruck  auf  die  Lebergegend,  oder 
ein  Druck  des  Nabelstranges  u.  dgl.  Vorkommen  kann)  am 
meisten  geschont  wird,  wobei  die  Füsse  am  leichtesten  ge- 
funden werden  und  ihre  Beugung  am  besten  ausführbar 
ist.  — Alles,  was  demnach  der  Geburtshelfer  bei  solch  ei- 
ner Geburt,  wo  er  die  Eyhäute  im  Muttermunde  nach  den 
angegebenen  Vorschriften  gesprengt  hat,  zu  thiin  haben 
wird,  beschränkt  sich  auf  folgendes : die  Hand  entfernt  zu- 
vörderst durch  vorsichtiges  Emporheben  und  Emporschic- 
ben  alle  diejenigen  Rindestheile , welche  auf  dem  Becken- 
eingange liegen  und  den  Weg  zu  den  Füssen  versperren. 
Kegel  ist  es  dabei,  diese  Theile  in  die  den  Füssen  entgegen- 
gesetzte Seite  hinzubewegen.  Sobald  man  Raum  genug 
gewonnen  hat,  und  es  gelingt  dies  bei  einiger  Geschicklich- 
keit, die  am  Phantome  leicht  zu  erwerben  ist,  in  äusserst 
kurzer  Zeit,  so  geht  man  in  der  entsprechenden  Uterin s eite 
gerade  vorwärts  und  findet  hier  gar  leicht  einen  oder  beide 
Füsse.  Nicht  erwähnt  braucht  es  zu  werden,  dass  man  ja  nicht 
die  Hand  des  Rindes  für  dessen  Fuss  halte,  welcher  Missgriff 
von  den  bedenklichsten  Folgen  seynwüirde  und  dass  man,  wenn 
auf  dem  Wege,  den  die  Hand  des  Arztes  bis  zu  den  Unterex- 
tremitäten zur  ückzulegen  hat,  ein  Arm  oder  der  Nabelstrang 
aufstösst,  diese  Theile  behutsam  durch  eine  Seltenbewegiing 
mit  ein  Paar  Fingern  entferne.  Auch  verstelltes  sich,  dass 
die  Rrelssende  an  das  Verarbeiten  der  Wehen,  an  ein 
kräftigeres  Abwärtsdrängen  gar  nicht  denken  darf,  sondern 
zur  grössten  Ruhe  zu  ermahnen  ist.  6)  Zu  den  Füssen  an- 
gekommen, fragt  es  sich,  welchen  Fuss  man  ergreifen 
soll  und  ob  man  sich  mit  einem  begnügen  könne,  oder 
beide  erfassen  müsse.  — In  Betreff  des  ersten  Punktes 
gilt  es  als  Vorschrift , stets  den  zunächst  gelegenen 
oder  den  un  te  rs  t e n Fuss  zuerst  zu  ergreifen.  Indem  man 
an  diesem  am  leichtesten  des  Rindes  Drehung  vollfüliren 
kann  *).  In  Betreff  des  zweiten  Punktes  aber  ist  als  ge- 


l) Würde  man  den  oberen  Fuss  ergreifen,  so  würden  beide 
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schiclitlich  Wichtiges  zu  bemerken,  dass,  obgleich  es  die 
Erfahrung  gelehrt  haben  musste , dass  halbe  Fussgehurten 
günstiger  verlaufen,  als  die  ganzen  oder  vollkommenen, 
dennoch  die  meisten  Geburtshelfer  es  nicht  verstanden,  die- 
ses Resultat  für  die  Wendung  nutzbar  zu  machen,  und  es 
nicht  wagten,  auf  einen  Fuss  zu  wenden,  sondern  stets 
die  alte  und  pedantische  Regel  gelten  Hessen,  beide  Füsse 
zu  ergreifen,  und  sey  auch  das  Aufsuclien  der  zweiten  Ex- 
tremität noch  so  schwer.  Der  erste,  welcher  sich  bestimmt 
darüber  ausdrückt  und  es  in  practischen  Fällen  nachweist, 
dass  es  entschieden  vortheilhaft  seyn  kann , nur  auf  einen 
Fuss  zu  wenden  und  auch  an  diesem  die  Extraction  zu 
vollenden,  ist  der  treffliche  Paul  Portal  ’),  dessen 
Rathschläge  stets  so  weise  waren.  Ihm  zunächst  steht  die 
Siegmundin  die  mit  vieler  Zuversicht  ihre  Meinung 
ausspricht,  und  an  diese  reiht  sich  drittens  de  la  Motte  3), 
doch  fand  auch  der  letzte  nur  wenige  Nachahmer  und  seine 
Versicherung  ,,/e  Chiru7'gien  peut  tenter  d^accoiicher  la 
femme  p ar  ce  pied  seid,  comme  fai  fait  bien  des  fois  et 
avec  beaucoup  de  facilite^‘  blieb  oline  das  rechte  Vertrauen, 
und  wenn  er  weiter  auf  das  Bestimmteste  sagt  man 
müsse  sich,  trotz  dem,  dass  manche  geschickte  Practlker 
es  geradezu  verbieten,  das  Kind  an  einem  einzigen  Fusse 
änzuziehen , nicht  allzustreng  an  diese  Vorsehrift  binden, 
da  man  sie  zuweilen  gar  nicht  befolgen  könne , so  war 
auch  diese  geschärfte  Mahnung  ohne  allgemeineren  Erfolg 
und  der  grosse  Haufe  hielt  sich  fort  und  fort  an  die,  be- 
sonders von  Guillemeau  ausgesprochene  Warnung  5) 


Schenkel  nothwendiger  Weise  sich  kreuzen,  was  man  sorg- 
fältig zu  vermeiden  bat.  üebrigens  ist  auch  dieser  obere 
Fuss  immer  schwerer  zu  erreichen.  — 
i)  Ej.  Pratique  des  Accouchemens  etc.  p.  5g. 
a)  Ej.  Churbrandenb.  Hofwehmutter  (iGSq)  p.  qS. 

3}  Ej.  Traitc  complet  des  Accouchemens  etc.  p,  5i3.  5i4-  Obs. 
CCLXXXIV.  und  besonders  die  dazu  gehörige  Reflexion. 

4)  ib.  p.  5i8.  619.  Obs.  CCLXXXVII.  und  Reflexion.  — 

5)  Ej.  De  la  grossesse  et  de  rAccouchement  etc.  p.  265. 


\ uu  cicv  Wenduni^  aiiF  die  Füssc, 
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^jpcnser  tirer  un  enfanl  par  im  seul  pied , serait  l'escartelcr 
et  le  fair  moiirir,  et  la  niere  aussi  , welclier  im  Wesent- 
lichen Maiiriceau,  Peu,  Amand,  Burton  und  an- 
dere beistimmten.  Nur  Wenige  Ibigtcn  dem  weisen  Batlie 
P o r ta  1 "s  und  de  1 a M o 1 1 e’ s,  unter  diesen  wenigen  aber 
glänzen  Namen  wie  : Smellie  Deleurye  Stein 
d.  A e 1 1.  3)^  G i f f a r d A s d r u b a 1 i und  äbniiebe.  — 
Nichts  jedoch  konnte  die  Gcburtsbeller  zu  einer  entschieden 
ausgesprochenen  Meinung  bewegen,  und  alles,  was  neuere 
Scliriftsteller,  wie  B o e r S i e b o 1 d 7)  zu  lehren  wagten^ 
war,  dass  man  in  einem  schwierigen  Falle,  wo  das  Aufsu- 
chen des  zweiten  Fusses  grosse  Schwierigkeiten  mache,  zur 
Noth  sich  mit  einem  Fusse  begnügen  könne,  von  einem  V o r- 
zuge  der  Wendung  auf  einen  Fuss  vor  jener  auf  beide 
Füsse  aber,  hatte  Niemand  unter  den  Fachgenossen  unseres 
Jahrhunderts  vor  Jörg  den  Muth  zu  reden.  Jörg  war 
der  erste,  der  wie  Portal  und  de  la  Motte  beobach- 
tend, in  seiner  Behauptung  so  weit  ging,  zu  sagen  , es 
müsse,  seiner  Erfahrung  gemäss,  als  B.egel  erachtet  werden, 
bei  jeder  Wendung  auf  die  Füsse  immer  nur  einen  Fuss 
in  die  Mutterscheide  zu  führen  denn  dadurch  würden  die 
entschiedensten  Vortheile  erlangt.  Eine  ähnliche  Ansicht 
vertheidigte  später  Medicinalrath  Sander  in  Braun-  j 


1)  K].  Theorct,  u.  pratt.  Abhandlung  von  der  Hebamraenkunst  etc 
p.  und  an  vielen  anderen  Stellen.  — 

2)  Ej  Traite  des  Äccouchemens  etc.  p.  ao5. 

3)  ln  Laporle’s  Dissertation  z.  B.  p,  3i.  32. 

4)  Er  sagt;  unter  i65  Kinder,- die  mit  den  Untcrextremitäten 
Vorlagen,  habe  er  47  einem  Fus«e  extrahirt. 

5)  Ej.  Element!  di  ostetricia.  Tom.  III.  p.  84* 

C)  1.  c.  p.  8. 

7)  Ej.  Lehrbuch  der  Entbindungskunde  etc.  182t.  ßd.B.  p.  s>83 
Nr.  17. 

8)  Ej.  Handbuch  der  Geburtshülfe.,  1807.  p.  287.  §.  322, 

9)  Wie  sehr  wir  auch  S a n d. e r’ s Leistungen  iiochschätzen,  .so  ist 
doch  E (1  u a r d S i e b o 1 d sehr  im  Irrthum,  M enu  er  in  dieser 
Augelegcnhoit  für  Sander  das  „ E li  r e dem  E h r e ge- 
i)ührt^‘  in  Anspruch  nehmen  w*H  (Fi  d.  von  Siebold’,? 

Kilian's  Handbuch  I, 
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schweig  in  drei  Aufsätzen  Wigand  aber  hatte  sie  schon 
seit  langen  Jahren  nicht  nur  zu  der  seinigen  gemacht,  son- 
dern sie  auch  auf  das  Strengste  geübt  und  aufgemuntert 
durch  solche  Erfahrungen  erklärten  sich  in  Deutschland 
der  hier  berührten  Ansicht  C a r u s , E l.  S i e h o 1 d und 
andere  hold;  in  Frankreich  aber  fand  sie,  unabhängig  von 
obigen  Thatsachen,  eine  sehr  allgemeine  Billigung , und  vor 
allen  trug  zu  ihrer  Begründung  durch  eine  sehr  gehaltreiche 
Darstellung  der  Sache  die  Lachap  eile  das  Meiste  bei  — 
Als  neueste  Schrift  über  den  Gegenstand  ist  die  des  Dr.  A u g. 
Hoffmann  anzusehen,  welche  in  so  fern  einen  eigen- 
thürnlichen  Standpunkt  einnimmt,  als  hier,  ganz  in  Ueber- 
einstimmung  mit  Jörg,  das  Herabbringen  beider  Füsse  bei 
der  Wendung  als  etwas  minder  Gutes , das  Einleiten  einer 
einzigen  Unterextremität  aber  unbedingt  als  das  überall 
Beste  angerühmt  wird. 

Auch  wir  selbst  müssen  uns  da,  wo  wir  es  mit  einem 
normalen  Becken  und  gewöhnlich  grossem  Kinde  zu  thun  ha- 
ben, für  das  Verfahren  des  Einleitens  eines  einzigen  Fusses, 
als  für  das  bei  weitem  Beste  und  Empfehlenswerthere  ohne  alle 
Einschränkung  erklären.  Wir  halten  uns  seit  Jahren  an  diese 
B.egel  und  haben  uns  in  den  leichtesten,  wie  in  den  schwer- 
sten Wendungsfällen  nie  darüber  zu  beklagen  gehabt.  Dabei 
begreifen  wir  nicht , wie  Meinungsverschiedenheit  in  der 
Sache  seyn  kann , nachdem  man  sich  allgemein  für  den 
Vorzug  der  unvollkommenen  Fussgeburt,  oder  wie’  sie 


Uebersetzung  von  Maygrier  p.  iii.  Anm.  14.),  da  die  Sache 
schon  viel  früher  im  Klaren  war. 

1)  Ej.  Die  Zerreissung  der  Gebärmutter  etc.  p.  35. — v.  S i e b o 1 d’s 
Lucina  Bd.  IV.  Stck.  3-  p.  345  — 3^4. — v.  Siebold’s  Jour- 
nal etc.  Bd.  IX.Stck.  2.  von  p.  379-416.-—  ßd.  X.  Stck.  3. 
p.  5i5  seq. 

2)  Ej.  Die  Geburt  des  Menschen  etc.  Bd.  II.  p.  386.  387.—  Ej, 
Drei  Abhandlungen  etc.  p.  85  seq. 

3)  Ej.  Pratique  des  Accouchemens  T.  I.  p.  q3  , besonders  aber 
T.  il.  p.  82  seq, 

4)  Ej.  Die  unvollkonimene  Fussgeburt  etc.  Berlin,  18219.  8. 
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einige  (Hagen,  Sander  etc.)  lieber  nennen,  der  h albe  n 
Steissgeburt,  erklärt  bat.  Ja  selbst  da,  wo  man  die  Wen- 
dung unternimmt,  und  mit  Gewissheit  anzmiebmen  bereebtiget 
ist,  dass  die  Extraction  darauf  folgen  w’erde , bat  man  nur 
in  zwei  Fällen  es  sieb  zu  eriau])en , wenn  es  anders  mit 
Leichtigkeit  gesebeben  kann,  zwei  l'üsse  lierabzubo- 
len,  nebmiieb  da,  wo  1)  Becken  enge  oder  2)  ein  un- 
gewöbnlicb  starkes  Kind  vorbanden  ist:  sonst  aber  sollte 
man  an  eine  Ausnahme  von  dieser  Begel  nicht  denken  ^). — 
7)  Hat  man  nun,  nach  den  vorhin  angegebenen  Caute- 
!en,  die  zur  Wendung  des  Rindes  geschickte  Unterextremi- 
tat  aufgefunden , so  bemächtiget  man  sich  ihrer  nach  be- 
stimmten Vorschriften.  Liegt  nehmlich  der  Fuss  selbst 
sehr  hoch  oben  im  Fundus  uleri , so  bringt  man  die  Hand 
keinesweges  so  hoch  in  das  Gebärorgan  hinauf,  um  ihn 
dort  zu  ergreifen,  sondern  man  wirkt  durch  passende  Hand- 
griffe auf  den  Obersclienkel  ein,  lind  suclit  durch  diese  den 
Fuss  der  operirenden  Hand  entgegenzubringen,  denn  man 
hat  nach  Rräflen  cjaliin  zu  streben,  so  wenig  tief  wie  mög- 
lich in  die  TJterinhöhle  einzudringen»  Es  bringt  zu  die- 
sem Endzwecke  der  Geburtshelfer  den  Zeige-  und  MitteL 
finger  der  operirenden  Hand  auf  die  hintere  und  zum 
Theil  auch  auf  die  innere  Fläche  des  Oberschenkels  und 
bewegt  denselben  durch  einen  wohlberechneten  Druck 
zuerst  etwas  nach  ausw’^ärts,  was  von  grossem  Nutzen, 
ist,  und  dann  erst  gegen  den  Unterleib  des  Rindes  zu 
Durch  den  letzteren  Handgriff  wird  der  Schenkel  in  dem 
Knie  gebogen,  und  der  Unterschenkel  fällt  gegen  den  Ober- 
schenkel, mithin  gegen  die  Finger  des  Geburtsheifers,  wel- 
che denselben  sogleich  von  seiner  hinteren  F 1 ä cli  e 
her  ergreifen  und  festhalten.  Sollte  dieses  Manoeuvre 

aber  nicht  ausreichen,  so  dringt  man  mit  den  genannten 


i)  Kommt  det  Fall  voir  , Von  dem  man  aber  bis  jetzt  kaum  viel 
mehr  als  nur  die  Möglichkeit  kennt , dass  der  zweite  Fuss 
sich  in  ungünstiger  Richtung  auf  des  Kindes  Rücken  zurück- 
schlagt,  so  müsste  dies  uns  allerdings  veranlassen^  auch  den 
zweiten  Fuss,  nach  später  anzugebenden  Regeln,  zu  holen. 
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Fingern  bis  zur  Kniekehle  des  Rindes  ’) , und  verursaclit 
durch  einen  hier  angebrachten  kräftigeren  Druck  eine 
starke  Beugung  des  Schenkels,  durch  welche  es,  bei  den 
hier  supponirten  günstigen  Umständen,  immer  gelingt , den 
Unterschenkel  lierbcizufiihren.  — Von  der  Art  des  Fusser- 
greifens  bei  schwierigen  Wendungen  aber  werden  wir  erst 
später  handeln  und  bemerken  hier  nur  noch  das  eine,  dass 
alle  die  angegebenen  Bestrebungen  überflüssig  sind,  sobald 
man  bei  dem  Vorwärtsdringen  mit  der  Hand  ohne  Weite- 
res schon  einen  Fuss  ergreihm  kann,  w'as  gewölinlich  in 
den  Fällen  leicht  gelingt,  wo  man  bei  vorliegendem 
Kopfe  wendet,  denn  meistens  liegen  die  Füsse  ganz  in 
seiner  Nähe. 

Mit  dem  Ergreifen  der  Füsse  endet  der  dritle 
Act  der  Operation,  und  nichts  darf  uns  hindern,  sogleich 
uns  zur  Ansführung  des  vierten,  nehmlich  zur  eigent- 
lichen Wendung  oder  Drehung  des  Rindes  anzu- 
schicken. Den  auf  die  angegebene  Weise  erfassten  Unter- 
schenkel zieht  der  Geburtshelfer  behutsam  an  und  sobald 
er  denselben  so  weit  heruntergebracht  hat,  dass  er  auch 
den  Fuss  selbst  erfassen  kann,  legt  er  sogleich  über  dessen 
Dorsalfläche  vier  Finger  der  opeiirenden  Hand,  streckt 
und  umschlingt  mit  ihnen  den  Fuss  und  legt  den  Daumen 
einstweilen  auf  die  Wade,  so  hoch  wie  möglich  gegen  die 
Kniekehle  hin,  damit,  im  Falle  der  Noth,  dieser  Finger  so- 
gleich bis  zu  ihr  Vordringen  und  dem  ganzen  Unterschen- 
kel die  nothwendlge  Biegung  geben  könne.  — Sobald  man 
dergestalt  die  Unterextremität  fest  gefasst  hat,  was,  bei  einiger 
Uebung,  das  Werk  weniger  Augenblicke  ist,  zieht  man  die- 
selbe nach  abwärts  an,  jedoch  nur  in  der  Richtung 
der  Bauchfläche  des  Rindes,  niemals  aber  in  einer 
anderen  oder  wohl  gar  über  die  Rückenfläclie  der  Frucht, 


I ) Der  Vorschlag  Burlo  n’s,  Delpech’s,  Breen's,  besou- 
ders  aber  B iun  d cl  l’s  und  anderer,  statt  der  Füsse  des  Kin- 
des, die  Kuiee  desselben  einzuleiten,  kann  hier  nicht  bc- 
rücksicldiijet  werden,  sondern  wird  erst  später,  bei  der  Wen- 
dung nach  Abfluss  des  Kindeswassers,  zur  Sprache  kommen  (p./|i5). 


Yoii  der  Wendung  auf  die  Füsse. 


405 


indem  dabei  die  grösste  Gefabr  für  Knoebenverrenkung  und 
Bruch  vorhanden  seyn  würde,  auch  das  Leben  des  Rindes 
selbst  auf  das  Acusserste  durch  die  starke  und  iinna- 
türliche  Beugung  der  Cokimna  vertehrarum^  so  wie  durch  die 
Gewalt,  welche  die  Unterleibsorgane  erleiden  müssten  u.  dgi. 
bedroht  W'äre.  Gewölinlich  gelingt  die  Wendung  des  Kin- 
des nach  der  empfohlenen  Weise  olme  alle  Schwierigkeit, 
und  man  hat  nur  darauf  dabei  zu  sehen , dass  die  Rotation 
nicht  zu  schnell  geschehe  und  dass  die  an  den  Aiissen- 
decken  des  Unterleibes  liegende  Hand  durch  gehörige  FixU 
rung  des  Uterus  und  sonstige  passende  Mithülfe  ihrem 
Amte  gehörig  nachkomme,  namentlich  aber,  dass  sie  durch 
ein  verständiges  Streichen  und  sanftes  Aufwärtsdrängen  an 
den  Stellen,  wo  der  Rindeskörper  sich  stammt,  förderlich 
werde.  Dieser  äusserliche  Handgriff  ist  in  dem  unangeneh- 
men Falle,  wo  entweder  w'egen  eines  zu  plötzlich  erfolgten 
Abflusses  der  Kindeswasser  und  darauf  eintretender  schnel- 
ler Co'ntraetion  des  Uterus,  oder  wegen  sehr  kräftiger  Ent- 
wickelung des  Rindeskörpers  etc.,  die  unter  anderen  Ver- 
hältnissen sehr  leicht  erfolgende  Drehung  des  Rindeskörpers, 
schwieriger  werdend,  stockt,  von  einem  in  der  That  sehr 
entschiedenen  Erfolge,  und  wird  es  um  so  melir,  je  besser 
es  der  Geburtshelfer  versteht,  durch  einen  zeitgeinässen 
Gebrauch  des  Daumens  der  innerlich  operirenden  Hand, 
welchen  er  zu  diesem  Endzwecke  von  der  Wade  des  Rin- 
des hinwegnimmt,  hebelartig  und  kräftig  erhebend  auf  die 
widerspenstigen  Kindestheile  einzuwirken. 

Sobald  der  Rindeskopf  gegen  den  Gebär- 
muttergrundgekehrt und  die  Hüfte  in  denBek“ 
k e n e i n g a n g getreten  ist,  muss  d i e W e n d u n g 
als  vollbracht  angesehen  werden. 

Strengstens  ist  darauf  zu  achten,  dass  die  eigentliche 
Wendung  oder  Drehung  des  Rindes  nicht  wahrend  einer 
W ehe  geschehe  , dass  die  Rreissende  sich  ruhig  halle,  keine 
unvorhergesehene,  rasche  Bewegung  mache,  und  dass  dex’ 
Fuss  des  Kindes  sich  nirgends  anstämme.  Am  besten  ver- 
meidet man  dies,  wenn  man  den  Fuss  so  ergreift  , wie  wir 
es  angegeben  haben  und  w^enn  man  es  sieb  zur  jPfliebt 
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macht,  ihn  nur  an  einer  solchen  Steile  aus  dem  Gehäror- 
gaiie  herauszuieiten , wo  hinlänglicljer  PLaum  ist.  Am  mei- 
sten empfehlen  sich  hierzu  die  leeren  Räume  an  der  Seite 
des  Beckens,  in  der  Gegend  der  Symphyses  sacro 
cae.  Sobald  man  aber  merkt,  dass  sich  der  Fuss  wirklich 
irgendwo  stammt,  muss  man  sich  sogleich  eines  jeden  Zuges 
an  demselben  enthalten  , und  ihn  zuvörderst  beweglich  ma- 
chen, was  dadurch  geschieht,  dass  man  den  Daumen  weit 
hinauf  in  die  Kniekehle  setzt  und  hier  durch  einen  kräftigen 
Druck  eine  hinreichende  Beugung  bewerkstelligt,  worauf 
sich  der  Fuss  mit  Leichtigkeit  wird  weiter  bewegen  lassen, 

C.  Wendung  nach  abgeflossenem  Rindes- 

w a s s e r.  , 

Die  speciellen  Verhaltungsregeln,  welche  wir  hier  zu 
geben  gedenken,  beziehen  sich  ganz  allein  nur  auf  diejeni- 
gen Fälle,  wo  der  seit  längerer  Zeit  erfolgte  Abfluss 
der  Kindeswasser  Veranlassung  zu  entschiedenen  Schwie.^ 
rigkeiten  in  der  Operation  geworden  ist.  Man  bezeichnet 
diese  Fälle  als  schwere  oder  v e r n a c h 1 ä s s i g t e W e n^ 
dungsfäile.  Dass  aber  nicht  ein  jeder  Abfluss  des  Kin- 
deswassers, sollte  er  auch  schon  seit  geraumer  Zeit  stattge-* 
funden  haben,  Ursache  grosser  Schwierigkeiten  in  der  Aus- 
führung der  Wendung  zu  werden  braucht,,  ja  dass  dieser 
Zufall  hin  und  wieder  gänzlich  ohne  P’olgen  hleihen  kann, 
haben  wir  hier  nicht  erst  zu  erwähnen  , und,  die  Erfah-, 
rung  wird  gar  bald  jeden  Zweifelnden  eines  Besseren  he- 
lehren  Es,  folgt  daraus,  dass  wir  uns  nie  früher  bestimmen 
lassen  dürfen , ein  von  dem  vorhin  h es chri ebenen  einfachen 
Verfahren  abweichendes  einziischlagen,  als  bis  u^ir  uns  auch 
wirklich  von  der  Anwesenheit  ungünstiger  Erscheinungen 
fest  überzeugt  haben.  Der  stattgefundene  Abfluss  der 
amnischen  Flüssigkeit  indicirt,  für  sich  allein,  nicht  das  Ge- 
ringste. — 

Auch  die  scliweren  Wendungsfl'illc  können  in  sehr  ver- 
schiedenen Graden  bestehen  und  von  einex"  geringen  Bedeu- 
tmig  bis  zu  einer  wahrhaft  furchtbaren  Höhe  heranwach- 
sen, bis  zu  einer  thdiC:  auf  u/clcher  für  das  Kind  nicht  das 
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Geringste^  iiir  die  Mutter  nur  ein  aiisserst  precaires  Hülfsmittel 
mögUcli  ist.  Solche  Fälle  sind  es  nun  wohi,  in  welchen  der  Ge- 
hurtshell’er  einerseits  mitWehmuth  und  Beschämung  die  Grän- 
zen seines  edlen  Berufes  erblickt,  und  es  genugsam  erkennen 
kann,  dass  in  der  Aufschrift  eines  trefflichen  Kapitels  des  d e l a 
Motte  sehen  Werkes  ’) : ,,La  main  mal  conduite  e s t 
aussi  dangere  US  e q u a neun  instrument^^  eine  tiefe 
und  leider  nur  zu  oft  bestätigte  Wahrheit  enthalten  ist,  doch 
kann  es  andrerseits  nur  mit  Dank  erkannt  werden,  dass  auch 
in  solchen  verzweifelten  Fällen  den  Geburtshelfern  unserer 
Tage  es  möglicli  ist,  mit  vielem  Erfolge  zu  wirken,  dass  es 
ihnen  vergönnt  ist,  selbst  da  noch  Hülfe  und  Lebensret^ 
tung  zu  bringen,  wo  unsere  Vorgänger  kein  anderes  Aus- 
kunftmittel mehr  besassen,  als  die  Zerstückelung  der  Frucht, 
und  nicht  anders  als  mit  herzlicher  Anerkennung  können 
wir  dabei  der  besseren  Einrichtung  des  Hebammenwesens  und 
der  grösseren  Gesehicklichkeit  und  Vorsicht  unserer  Heb- 
ammen selbst  gedenken , durch  deren  Wachsamkeit  oder 
zeltgemässe  Hülfe  jene  unheilsvollen  Verspätungen  immer 
seltener  und  seltener  werden., 

Kein  schwieriger  Wendungsfall  darf  operirt  werden,  wenn 
nicht  vorab  di  e n o t h w e n d i g e V o r b e r e i t u n g des 
widerstrebenden  Gebärorganes  mit  Erfolg  eingeleitet  worden 
war,  und  nie  darf  uns  die  Rücksicht  auf  Rettung  des  Kin- 
des-Lebens  zu  einem  operativen  Einschreiten  vor  vollstän- 
diger Erreichung  des  eben  gedachten  Zieles  verleiten,  denn 
nur  Thorheit  würde  eine  solche  Eile  seyn,  da  dem  Ge- 
burtshelfer, wollte  er  ohne  Vorbereitung  der  Mutter  wen- 
den, so  gut  wie  keine  Hoffnung  für  des  Kindes  Daseyn 
bliebe,  während  nach  derselben  die  Aussichten  viel  günsti- 
gere sind,  und  wären  sie  es  auch  nicht,  so  bliebe  w^enigstens 
hier  für  die  Kreissende  der  Wechselfall  der  Operation  ein 
unendlich  erfreulicherer,  als  er  es  dort  gewesen  wäre.  — 
Ueber  diese  Vorbereitung  des  Gebärorganes  aber,  welche 
wir  als  den  ersten  und  wichtigsten  Act  der  schweren  Weii- 


i)  1.  c.  Liv.  III.  Chap.  IH.  p.  332  scq. 
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düng  ansehen , haben  wir  das  Ausführliche  schon  früher 
(p.  390  secj.)  rnitgetheilt. 

Die  Ausführung  der  Operation  seihst  bietet  manches 
Eigenthümliche  dar,  und  namentlich  werden  uns  für  solche 
Falle  zwei  Methoden  gelehrt,  von  welclien  die  erstere,  ihren 
Grundzügen  nach,  die  bereits  beschriebene  ist,  aber  viele 
den  Umständen  angemessene  Rücksichten  und  Regeln  in 
sich  schliesst,  die  zweite  aber  als  eine  durchaus  neue  zu  be- 
tracliten  ist. 

Bei  der  ersteren  geht  das  Bestreben  des  Geburtshelfers 
dahin , in  dem  beengten  Uterus  die  Unterextremitäten  des 
Kindes  aufzusiichen  und  an  diesen  die  Rotation  des  Kör- 
pers zu  'vollenden..  Demnach  sind  alle  bisheran  für  die 
Wendung  gegebenen  Vorschriften  auch  hier  vollkommen 
gültig.  Da  diese  jedoch,  der  Natur  der  Sache  nach,  üicht 
in  dem  Maasse  ausführbar  sind,  wie  dort,  so  ward  manche 
specielle  Regel  aufzustellen  seyn  und  dem  Geburtshelfer  die 
Pflicht  obliegen,  sich  nach  Bedürfniss  ihrer  zu  bedienen 
und  sie  dem  vorliegenden  Falle  anzupassen,  wozu  übrigens 
viel  Geschick  gehört.  Diese  speciellen  Regeln  aber  sind: 

1)  Die  Wahl  der  Hand  ist  nicht  nach  den  stren- 
geren Regeln,  welche  wir  über  diesen  Punkt  gegeben  ha- 
ben, ausführbar,  sondern  man  wählt  zur  Operation  ohne 
Weiteres  die  Hand,  mit  welcher  man  am  leichtesten  in 
die  Uterinhöhle  und  in  dieser  vorwärts  dringen  kann , ohne 
sich  von  der  Lage  der  Füsse  bestimmen  zu  lassen.  Da  nun 
aber  es  sich  nicht  gleich  vorausbestimmen  lässt,  welche 
Hand  für  die  V/endiing  die  bequemste  sejn  wird,  so  kann 
es  hier  leicht  geschehen,  dass  die  Hand  gCAvechselt  werden 
muss  , ui'id  wir  möchten  auf  das  Bestimmteste  darauf  drin- 
gen, in  mühsamen  Wendungsfälien  niemals  mit  einer  Hand, 
deren  Unbequemlichkeit  man  erkannt  hat,  fort  zu  operi- 
ren  , sondern  sie  ohne  Scheu  zu  wechseln  und  sieh  das  in 
das  Gedächtniss  zurüekzurufen , was  wir  über  das  Wech- 
seln der  Hände  im  Allgemeinen  gesagt  habem 

2)  Die-se  Operationen  dauern  oft  sehr  lange,  und  es 
kann  nothwendig  seyn,  eine  Stunde  und  darüber  auf  die 
Vollendung  derselben:  verwenden  zu  müssen,  was  ein  um 
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so  schwierigeres  Geschäft  ist,  da  es  nicht  selten  gesciüeht,  dass 
dabei  die  operirende  Hand  so  fest  von  dem  Gehärorgaiie 
umschnürt  wird,  dass  dieselbe  völlig  erlahmt.  Geduld  und 
Ruhe  darf  daher  den  Geburtshelfer  nie  verlassen  und  nie- 
mals wage  er  es , Gewalt  mit  Gewalt  vertreiben  zu  wollen, 
da  der  Kreissenden  Leben  bei  solchen  Versuchen  geradezu 
auf  dem  Spiele  steht.  Von  Zeit  zu  Zeit  kann  der  Oberarm 
und  ein  Theil  des  Vorderarmes  der  operirenden  Hand  mit 
Wein  oder  Cöliiischem  Wasser  gerieben  werden,  um  ihn 
zur  Fortsetzung  seines  mühevollen  Geschäftes  stark  zu  ma- 
chen, auch  sehe  der  Operirende  vorsichtsvoll  darauf,  dass 
er  so  bequem  wie  möglich  sitze,  damit  er  es  in  der  ein- 
mal angenommenen  Körperlage  lange  genug  auszuhalten  im 
Stande  ist. — 

3)  Unverbrüchliche  Pflicht  sey  es  dem  Geburtshelfer, 
auch  im  Falle  des  Kindes  Tod  vollständig  constatirt  wäre, 
mit  derselben  Schonung  und  Rücksicht  für  dasselbe  zu  ope- 
riren,  als  ob  es  am  Leben  wäre,  und  die  Schande  für  den 
Arzt  ist  keine  geringere,  wenn  er  ein  todtes  Kind  mit  zer- 
brochenen Extremitäten  und  sonstigen  Verletzungen  ent- 
wickelt, als  wenn  ihm  dieses  Unglück  an  einer  lebenden 
Frucht  begegnet.  — 

4)  Es  ist  eine  Regel,  auf  welche  die  Geburtshelfer  un- 
serer Tage  streng  zu  halten  rathen  , nehmlich,  nie  eine 
Wendung  bei  tiefstehendem  Kindest heile  zu 
versuchen.  Diese  Regel  bezieht  sich  jedoch  mit  voller 
und  achter  Gültigkeit  nur  auf  den  tief  stehenden  K o p / 
und  Steiss  , da  man  hier'  für  solchen  Fall  mildere  und 
leichtere  Mittel  als  die  AVendung  kennt,  um  die  Geburt 
vorüberzuführen.  RIethen  daher  C h a p m a n , S t e i d e 1 c 
und  andere  ^) , bei  schlechten  Kopflagen  sich  an  den  tiefen 
Stand  nicht  zu  kehren,  preist  ein  solches  Verfahren  bei  Kopf- 
und  auch  bei  Steisslagen  als  etwas  Treffliches  Oslander 


i)  Vergl.  El.  V.  Siebold’s  Nachtrag  zu  raeiuei*  Untersuchmig 
über  das  lüdicirtseyn  der  Weudung  bei  völlig  in  das  Ueckcii 
ciugctretciiem  Kopfe;  in  Ej.  Lnciiia,  Ld.  I.  Sick.  i.  p.  26se<] 
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der  Vater,  ja  empfahl  Jod,  Ehrhard  die  Oper.ttioa 
seihst  noeli  dann,  wenn  der  schlecht  gestellte  Kopf  his  zum 
Einsch neiden  gekommen  war,  und  störte  man  sich  au 
das  häufig  dadurch  angestellte  Unglück  und  an  Fälle  nicht, 
wie  sie  Saxtorph  erzählt,  so  musste  soleher  Toll- 
kühnheit ein  kräftiger  Damm  erhoben  werden,  und  unter 
den  deutsehen  Geburtshelfern  erwarben  sieh  hierfür  das 
meiste  Verdienst  S t ei  n d^  A el  t.  und  Saxtorph 
In  Fällen  aber,  wo  andere  als  die  genannten  Rindestheile 
vorliegen  und  namentlich  die  Schulter,  welehe  zuweilen  so 
tief  in  das  Becken  hereingekeilt  ist,  dass  sie  zwischen  den 
Lahiis  majoribus  sichtbar  wird,  kann  der  Tiefstand  durch- 
aus nicht  als  Gontraindication  gelten  , wenn  auch  gleich 
zuweilen  durch  ihn  die  Ausführung  der  Operation  bis  zum 
Unmöglichen  gesteigert  werden  wird.  Diese  letzteren  sind 
übrigens  die  bedenklichsten  und  beschwerdenvollsten  Fälle.— 

5)  Ist  es  in  einer  Beziehung  auch  eine  wichtige  Aufgabe  für 
den  Geburtshelfeiv  cier  leidenden  Frau  sowohl,  wie  dem  hoch- 
bedrohten Kindesleben  schleunige  Hülfe  zu  bringen,  und 
keinen  Augenblick  der  kostbaren  Zeit  durch  Unentschlossen- 
heit oder  thörigtes  Warten  auf  eine  vielleicht  eintretende 
Selbstweiidung  zu  verlieren,  so  ist  cs  in  anderer  Flinsicht  nicht 
von  minderer  Wichtigkeit,  gerade  hier  niehts  zu  übereilen,^ 
und  die  wohlthätige  Einwirkung  der  Zeit  durch  ein  vernünf- 
tiges T e mp  o ris  ir  e n abzuwarten;  und  in  der  richtigen 
Verbindung  dieser  beiden,  scheinbar  sich  entgegenstrebenden 
Vorschriften  liegt  eine  der  schwierigsten  Anforderungen, 
deren  schon  im  Vorhergegangeiien  gedacht  worden  ist. -- 

6)  Die  grosse  Wichtigkeit  einer  sehr  genauen  I^ennt- 
niss  der  Ivindeslage  ist  gerade  liier  von  dem  augenschein- 
lichsten Nutzen,  da  wir  dadurch  den  kürzesten  Weg  beur- 
theilen  lernen,  um  zu  den  Füssen  zu  gelangen.  Leider 
müssen  wir  aber  bemerken,  dass  es  nicht  immer  möglich 


j)  Ej.  gesammelte  Schriften  etc,  p.  io6  ee. 
!2)  Bausch  Dissei’t.  1.  c.  p.  65  serp  §.  2X 
3)  1.  c. 
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ist,  den  gewünschten  Aufschluss  zu  erhalten , seihst  wenn 
auch  durch  die  innere  Untersuchung  der  vorliegende  Kin- 
destheil  auf  das  allergenaueste  erkannt  worden  seyn  sollte. 
Denn  gerade  in  diesen  Fällen  , wo  die  ursprüngliche  Kin- 
deslage entweder  durch  die  nach  dem  Ahfluss  der  Rindes- 
wasser eingetretene  stürmische  und  unregelmässige  Gehurts- 
thätigkeit,  oder  durch  vorhergegangenes  unherufenes  Manoeu- 
vriren  an  dem  vorliegenden  Theile  auf  unbegreifliche  Weise 
verwirrt  worden  seyn  kann,  darf  man  es  nicht  wagen,  was 
unter  anderen  Umständen  wohl  erlaubt  ist,  nehmlich : aus 
dem  vorliegen  den  Tli  eile  auf  die  ganze  übrige 
Lage  des  Rindes  zu  sc  Ii  Hessen.  Die  Schriften  un- 
serer besten  Beobachter  sind  voll  von  Thatsachen  von  der 
äussersten  Wichtigkeit  hierfür,  und  wir  verweisen  auf  Ge-s,. 
burtsfälle,  wie  die  von  P o r t a 1 *)  P eu  ^),  d e 1 a M o 1 1 e 3)^, 
der  Lachapelle^)  und  vielen  anderen  verzeichn eten,  wo 
man  den  Rindeskopf  zwischen  dessen  Beinen  oder  unter 
dessen  Achselhöhle  steckend  traf,  wo  die  Unterextremltätcn 
vollständigst  auf  den  Bücken  gebeugt  waren  etc.  etc.  und 
benutzen  diese  Fälle,  nicht  um  den  Geburtshelfer  zu  entmu- 
thigen,  sondern  zur  Wachsamkeit  anziiregen  und  besonders 
um  ihm  recht  lebhaft  die  Unentbehrlichkeit  der  äusse- 
ren Untersuchung,  welche  von  grösserem  Belange 
seyn  kann,  als  die  innere,  fühlen  zu  machen.  — Uebrigens 
wollen  wir  es  ausdrücklich  erwähnen,  dass,  wenn  auch  gleich 
Wcndungsfälle  der  bezeiclmeten  Art  zu  den  schlimmsten  gehö- 
ren und  besonders  für  denjenigen  Geburtshelfer  verderblich 
werden  können,  welcher  im  Wahne  steht,  alles  sey  gewonnen, 
so  wie  man  nur  einen  Fiiss  erreicht  habe,  und  der  keine 
andere  Wendung  zu  vollführen  weiss,  als  die  an  den  Füs- 
sen des  Rindes  auszuführende;  — dennoch  auch  hier  durch 


i)  Ej.  La  Pratique  des  Accouchemens  etc,  p.  287. 
a)  Ej.  La  Pratique  des  Accouchemens  etc.  p.  389. 

D Ej.  Traitc  complet  des  Ä^ccouchemens  etc.  Liv.  Ul.  Chap.  XXXIX 
p.  5o8  seq.  auch  p.  5a3  seq. 

4)  Pratique  des  Accouchemens  etc.  T.  1.  p.  100  seq.  und 

an  vielen  anderen  Stellen,  besonders  des  zwcilcu  Theiies.  - 
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Geduld  und  Vorsielit  alles  zu  einem  gUiekllclien  Ende  zu 
bringen  ist.  — 

7)  Ehe  man  die  gewählte  und  geliörig  eingeölte  Hand 

zur  Operation  einführt,  wird  es  zweckdienlich  seyn  j noch 
eine  letzte  und  reichliche  Einsprützuiig  von  erwärmtem 
Oel  oder  einem  schleimigen  Decocte  in  die  Uterinhöhle  und 
die  Vagina  zu  machen.  Die  lege  arlis  eindringeude  Hand 
wendet  sich  sogleich  zu  der  Steile  des  Beckens,  wo  sie  am 
meisten  Raum  findet,  es  mag  sieh  diese  vorfinden  , wo  sie 
immer  will:  am  gewöhnlichsten  jedoch  trifft  man  eine 

solche  Stelle  an  der  Hinterwand  des  Beckens  an.  Aeusserst 
behutsam  vorwärts  kriechend,  einem  jeden  Hindernisse  nur 
Geduld,  und  ja  nichts  weiter  entgegensetzend,  denn  ombs 
and  women  are  not  to  be  taken  hy  assault  “ , w ie  B 1 u n- 
d e 1 1 sagt , hält  sich  die  Hand  vorzugsw^eisc  an  den  Flächen 
des  Kindeskörpers  und  ja  nicht  an  den  Uterinwandungen. 
Dass  dabei  ein  stärkerer  Druck  auf  das  Rind  nicht  zu  ver- 
meiden seyn  wird,  kann  man  nicht  in  Abrede  stellen,  doch 
ist  dieses  unter  zwei  Uebeln  das  bei  weitem  kleinere,  und 
man  kann  dasselbe  noch  dadurch  mildern,  dass  man  sich 
vorzugsweise  an  die  festeren  Parlhieen  des  Rindeskörpers, 
an  Brust-,  Ptücken-  und  Seitenfläche  zu  halten  sucht,  wäh- 
rend man  die  weicheren  und  namentlich  den  Unterleib  so 
viel,  als  man  es  kann,  vermeidet,  doch  aber  auch  hier  nicht 
zu  ängstlich  ist,  denn  der  Natur  der  Sache  nach  ist  es  klar, 
dass  man,  wenn  sich  das  Interesse  beider  Tbeile  auf  keine 
Weise  befriedigen  lässt,  unter  den  obwaltenden  Verhält- 
nissen, der  Mutter  den  Vorzug  zu  geben  hat.  Einen 
entgegengesetzten  B:athschlag  können  wir  nur  als  Ausgeburt 
eines  kranken  Gemütbes  betrachten  oder  einer  mangelhaften 
Beurtheilung  der  Umstände  zuschreiben.  — 

8)  Wäre  der  vorliegende  Rindestbeil  auch  noch  so  wenig 
tief  in  das  Becken  berabgedrängt  und  gelänge  dessen  Mobilma- 
ebung  nicht  mit  geringer  Anstrengung,  so  dürfte  man  es  sieb 
doch  unter  keiner  Bedingung  erlauben , denselben  über  den 
Beckeneingang  binaufdrängen  zu  wallen,  tla  sehr  gewöbnlicit 
die  Versuclie,  dies  zu  bew'erksf eiligen,  zu  dem  gewünsclitcn 
Besultate  keinesweges  fülircii  würden,  wohl  aber  im  Stande 
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wären,  durch  Erregung  von  Iioclisten  Schmerz  und  durch 
Zerreissung  des  Gehärorganes  oder  Ahreissiing  der  Vagina 
vom  Uterus  und  dgh  das  Lehen  der  Mutter  zu  geiVdirden  *). 
Der  Gehurtshelfer  hat  sich  viclmelir  zu  l)emuhcn  , an  dem 
vorliegenden,  nicht  heweglichen  Kindestlieile  mit  der  Hand 
vorbei  und  in  die  Uterinhöhle  zu  gelangen,  w obei  es  übrigens 
nicht  in  Abrede  zu  stellen  ist,  dass,  wenn  auch  gleich  hei  ge- 
schickter und  beharrlicher  Hülüdeistung  des  Geburtshelfers, 
Hindernisse  zu  überwinden  sind , die  beim  ersten  Blicke 
wahrhaft  unübersteiglich  zu  seyn  schienen,  dennoch  zu- 
weilen , aber  überaus  selten , nicht  nur  alle , und  selbst 
die  kunstgerechteste  Anstrengung  vergeblich  ist,  sondern 
schon  ihre  Fortsetzung  als  av ahrhaft  verderblich  erschei- 
nen muss.  Von  diesen  letzteren  Fällen  wird  noch  in  ei- 
nem späteren  Abschnitte  dieses  Buches  ausführlicher  ge- 
handelt werden. 

9)  Trifft  dev  Geburtshelfer,  bei  dem  Vorwärtsbringen 
seiner  Hand  in  die  Uterinhöhle,  eine  Oberextremität  des 
Kindes,  gebietet  der  Fall  keine  besondere  Eile  oder  ist  die- 
selbe ohnehin  .nicht  zulässig  und  muss  gerade  an  der  Stelle, 
wo  man  den  Arm  der  Frucht  antraf,  eine  kleine  Pause 
gemacht  werden,  so  wird  es  im  hohen  Grade  empfehlens- 
werth  seyn,  nach  den  B.egeln,  die  Avir  bei  der  Behandlung 


i)  Die  Verblendung  neuerer  Geburtshelfer  ging  sogar  so  weit, 
dass  sie  sich,  ura  das  Zuriickstossen  eines  tief  eingetretenen 
Kindestheiles,  besonders  des  Kopfes,  um  so  kräftiger 
ausführen  zu  können,  nach  dem  Muster  der  arabischen  Em- 
bryotomen, des  Al  bu  ca  sein  namentlich,  verschiedener  In- 
strumente bedienten,  welche  Sch  rege  r in  s.  Uibersicht  der 
geburtshülflichen  Werkzeuge  etc,  p.  einzeln  aufführt. 

Sie  sind;  B u r t o n’ s Krücke,  Aitken’s  Impellcns,  Otto’s 
Rediictor  und  Pfeffer’s  Elevator.  Diese  verderblichen 
Werkzeuge  sind  — wer  sollte  es  glauben  ? — ganz  vor  kur- 
zem noch  durch  ein  neues,  von  einem  hochgepriesenen  fran- 
zösischen Professor  erfundenes  , nehmlich  durch  das  Repous- 
soir  von  Maygrier  vermehrt  worden.  Siehe  E d.  v S i e- 
bold's  Uebeisetzung  von  M a y g r i e r p.  iSq  i4o- Tab. XLII. 
Rg  a,  — 


414 


Von  der  Wcnclunn;  auf  die  Füsse. 

der  speciellen  Wendimgsfalle  genauer  darzustellen  beabsich- 
tigen, eine  Schlinge  anzulegen,  deren  grosser  JN'utzen 
sich  dann  bewähren  wird,  wenn  auf  die  Wendung  die 
Extraction  folgen  muss.  So  wie  aber  nicht  alles  Kütz- 
liclie  auch  nothwendig  ist,  so  kann  auch  hier  das  Anschlin-. 
gen  des  Armes  gar  wohl  umgangen  werden,  denn  auch 
ohne  dasselbe  lässt  sich  der  Fall  zu  Ende  führen,  und  es 
mag  für  denjenigen,  welcher  den  hier  ertheilten  Rath  für 
überflüssig  hält  oder  ihn  nicht  ausführen  kann,  ein  Trost 
in  der  Beobachtung  liegen,  dass  ein  in  der  Nähe  des  Mut- 
termundes liegender,  besonders  aber  ein  vorgefallener  Arm, 
bei  vorkommender  Extraction  des  Kindes  gewöhnlich  eine 
so  günstige  Lage  behält,  dass  er  verhältnissmässlg  leicht 
entwickelt  werden  kann. — 

10)  Der  bedeutungsvollste  Act  der  ganzen  Operation, 
nehmlich  das  Fus  s a u fs  u c h e n , ist  nicht  immer  so 
schwer,  als  der  Schein  es  anzunehmen  uns  berechtigte,  denn 
zuweilen  liegt  eine  oder  auch  die  beiden  Ertremitäten 
ganz  tief  unten  im  Uterus  und  kommen  gleichsam  der  su- 
chenden Hand  entgegen.  Ist  dieses  aber  nicht  der  Fall, 
dann  haben  wir  uns  auf  Beschwerden  gehisst  zu  machen,  und 
wir  müssen  uns  an  die  folgenden  Vorschriften  mit  Strenge 
binden. — Man  soll  vor  allem  von  dem  Irrigen  Glauben  ab- 
strahiren,  dass  man  mit  der  Hand  so  lange  vorwärts  zu 
dringen  habe,  bis  man  an  dem  Fusse  angelangt  sey, 
denn,  abgesehen  davon,  dass  es  sehr  oft  ganz  und  gar  nrclit 
möglich  ist,  muss  dieses  Verfahren  da,  wo  nur  einige 
Beschwerden  damit  verknüpft  sind,  als  ein  unnützes  und 
V erwe  rfli  che s helY3.(^iiet  werden.  Je  weniger  w^eit  der 
Geburtshelfer  mit  der  Hand  in  die  Uterinhöhle  zu  dringen 
bat , um  so  günstiger  ist  es,  und  vollkommen  hinreichend 
ist  es,  wenn  man  bis  zu  des  Rindes  oberer  Hälfte  des  Ober- 
schenkels, oder  allerhöchstens  bis  zu  den  Knieen  gelangt  ist» 
Sobald  also  die  obere  Hälfte  der  Handfläche  des 
Op crir enden  auf  den  Hinterbacken  oder  der  Hüften^ 
fegend  der  Fruclit  liegt,  braucht  man  nicht  weiter  vor- 
wärts zu  gehen,  denn  nun  lassen  sich  die  Füsse  herbei- 
schalfen.  Die  Art  luid  Weise  aber,  wie  man  bis  zu  den 
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genannten  Theilen  des  Kindeskörpers  gelangt  j können  wir 
nicht  näher  beschreiben,  sondern  beides'  muss  von  dem  Ge- 
burtshelfer selbst  begriffen  werden  und  liängt  gänzlich  von 
des  Rindes  Lage  ab.  — Angekommen  an  den  Hinterbacken, 
der  Hüftengegend  oder  überhaupt  an  dem  Becken  des  Fö- 
tus, ist  das  erste  Geschäft,  dass  nun  die  vier  Finger  mög- 
lichst gestreckt  und  der  Schenkel  des  Rindes  so  stark  als 
es  nur  immer  geschehen  kann,  gegen  dessen  Baucli  gedrückt 
werde,  worauf  zwei  oder  mehrere  Finger  der  operirenden 
Hand  an  des  Schenkels  innere  Fläche  gehen,  denselben  mit 
leichtem  Drucke  auswärts  drängen  , worauf  das  Er- 
greifen des  jetzt  tief  herabgekommenen  Fusses  leicht  gelin- 
gen wird.  Kann  man  übrigens  nicht  den  Fuss  erreichen, 
so  begnügt  man  sich  mit  dem  Kniee,  an  welchem  man 
ganz  besonders  gut  die  Drehung  des  Rindes  bewirken  kann, 
worauf  schon  mehrere  , bereits  genannte  Fachgenossen  und 
unter  den  neuesten  ßlundell  2)  und  B u s c h 3)  aufmerk- 
sam machten.  Man  sieht  dabei  nur  darauf,  dass  der  Ober- 
schenkel in  der  Kniekehle  möglichst  stark  gebeugt  sey  und 
erwägt  hier  sowohl  wie  überhaupt  da,  wo  man  unter  er- 
schwerenden Umständen  einen  Fuss  erfassen  will,  dass,  w äh- 
rend alle  übrige  Operation  des  Geburtshelfers  nur  allein  in 
der  wehenfreien  Zeit  unternommen  werden  darf,  beim  Ge- 
schäfte des  Fussergreifens  ein  enstchiedenerer  Wehentrieb 
oft  dadurch  von  dem  grössten  Nutzen  ist,  dass  er  uns  die 
Extremität  entgegentreibt,  daher  man  ihn  auch  zu  benut- 
zen hat. 

11)  Durch  eine  zeitgemässe  Anwendung  dieser  Verlial- 
tungsregeln,  durch  eine  auf  gute  Erfahrung  gegründete Ue- 


1)  Osiander  der  Vater  legte  in  seinen  Phantomübungen  den 
grössten  Werth  auf  dieses , auch  von  uns  äusserst  heilsam 
befundene  Auswärtsbiegen  des  Schenkels,  und  er  enir- 
pfiehlt  es  in  Ej.  Handbuch  der  Entbindungskimst  etc.  Bd.  IL 
Abth.  2.  p.  169.  4* 

a)  In  der  ,,  Lance  t“  vom  Jahre  1827 — 8.  Vol,  L Nr.  228. 
p.  55i. 

3)  Ej  Lehrbuch  der  Geburtskmide  etc.  p.  553.  5* 
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bung  und  ausdauernde  Geduld  und  ganz  besonders  durch 
eine  passende  Mithülfe  der  aussen  li  e ^enden  Ha  n d, 
welche  eben  so  nützlich  ist,  als  die  innen  wirkende,  wird 
es  gelingen,  zum  Ziele  zu  kommen.  Sollte  man  aber  trotz 
aller  Anstrengung  nicht  ausreichen,  so  können  wir,  aus 
vollster  Ueberzeugung , ein  Mittel  empfehlen,  auf  welches, 
wie  wir  mit  Zufriedenheit  sehen,  aucli  B 1 u n d e 1 1 V einen 
grossen  Werth  legt.  Es  besteht  darin,  dass  man,  während 
man  die  Hand  in  der  Ule  rinhöhle  ruhig  hlilt^ 
die  Kreissende  sich  auf  die  Seite  drehen  lässt,  wo  man  die 
Füssc  zu  finden  liofft.  Während  des  Umdrehens  der  Frau 
hillen  der  in  der  Nähe  liegenden  Hand  des  Geburtshelfers  die 
Füsse  des  Kindes  mit  Leichtigkeit  entgegen.  Hilft  aber  das 
Drehen  nach  der  einen  Seite,  nichts,  so  lässt  man  es  nach 
der  anderen  versuchen  und  von  dieser  wieder  zurück. 
Auch  empfehlen  wir  diese  äusserst  heilsamen  ftotatlonen  der 
Kreissenden  um  ihre  Längenaxe  da,  wo  die  Füsse  des  Kindes 
in  einer  sackartigen  Erweiterung  der  Vorder-  oder  Sei- 
tenwind des  Uterus  liegen  sollten, 

12)  Die  Anwendung  eines  stumpfen  Hakens  zum 
Herabholen  der  sehr  hoch  gegen  den  Gebärmuttergrund 
liegenden  Füsse,  welche  in  OsiandeFs  Praxis  eine  so 
häufige  w^ar,  und  für  welche  er  bestimmte  Anweisungen 
gibt  2),  ist  in  unseren  Tagep  so  gut  wie  ganz  vergessen. 
Tadeln  wir  auch  gleich  den  übertrieben  öfteren  Gebrauch 
dieses  Instrumentes  und  läupien  wir  auch  die  Nothwen- 
dlgkelt,  es  häufig  zu  gebrauchen,  da  diejenigen  Geburtshel- 
fer, welche  meinen , es  gäbe  Kindeslagen,  wo  die  Unter- 
extremitäten , ohne  im  Geringsten  gebogen  zu  seyn , ganz 
gerade  ausgestreckt  sind , gröblich  irren : so  sehen  wir  es 
doch  sehr  gut  ein,  dass  namentlich  da,  wo  die  herabzulio- 
lende  Extremität,  bei  etwas  vorhängendem  Bauche,  stark 
gegen  des  Uterus  Vorderwand  gekehrt  ist,  der  stumpfe  Ha- 
ken, welcher  äusserst  vorsichtig  ein-  und  auszuführen  ist, 
w^elcher  nur  in  die  Gelenke  oder  ganz  in  ihre  Nähe  einge- 
setzt werden,  und  mit  dem  man  gar  keine  Gewalt  ausüben 
darf , von  wahrem  Nutzen  seyn  wird.  — 

a)  I.  c,  p.  i;o.\ 


i)  1.  c,  p.  55i, 
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13)  Den  Fliss  erfasst  man  ganz  nacli  den  bereits  aufgesteU 
ten  Ptegeln  und  bewerkstelliget  an  demselben  gerade  so, 
wie  es  frülier  angegeben  worden,  die  Umwälzung  des  Rin» 
deskörpers,  wobei  jedoch  zu  bemerken  ist,  dass  man  sich 
hier  auf  sehr  bedeutende  Schwierigkeiten  gefasst  zu  machen 
hat,  dass  man  an  der  Extremität  mit  Kraft  zwar,  jedoch 
nicht  mit  roher  Gewalt,  ziehen  und  so  viel  als  es  möglich 
ist,  mit  den  Fingern,  besonders  aber  mit  dem  Daumen  der 
innerlich  operirenden  Hand,  dadurch  nachhelfen  muss,  dass 
man  diejenigen  Parthiecn  des  Kindeskörpers , welche  nicht 
in  die  Höhe  gehen  wollen , empordrängt , dass  man  ferner 
die  äusserllch  auf  den  Bauchdecken  liegende  Hand,  ohne  deren 
Mitwirkung  sehr  gewöhnlich  das  ganze  Geschäft  nicht  gelingt, 
zur  rechten  Zeit,  in  der  rechten  Art  und  mit  der  rechten 
Energie  anzuwenden  versteht,  und  dass  man  zum  Herab- 
bringen des  Fiisses  In  die  Vagina,  stets  diejenige  Stelle  des 
Beckens  wählt,  wo  der  meiste  R.aum  geboten  wird.  Auch 
lasse  es  sich  der  Geburtshelfer , seihst  wenn  es  möglich  sey n 
sollte,  angelegen  seyii,  niemals  zu  schnell  die  Umdrehung  des 
Kindeskörpers  zu  veranlassen,  indem  sich  davon  die  unan- 
genehmsten Folgen,  sogar  plötzliche  Zerreissung  des  Uterus, 
erwarten  lassen.  Zuweilen  kann  es  endlich  von  Nutzen 
seyn^  wenn  während  dieses  vierten  Operationsactes  Wehen- 
trieb  erwacht  und  die  Kreissende  durch  ein  leichtes  Drän- 
gen mithilft. 

14)  Zuweilen  jedoch,  und  namentlich  bei  vorliegendem 
Kopfe,  gelingt  es  auch  der  redlichsten  Anstrengung  nicht, 
durch  einfaches  Anziehen  an  des  Rindes  Fiiss  oder  Unter- 
extremität die  Drehung  des  Körpers  zu  bewerkstelligen  und 
alles,  was  man  erreicht,  ist,  dass  man  den  Fuss  in  die  Va- 
gina herabhringt,  ja  zuweilen  glückt  selbst  dieses  nicht,  und 
die  Lage  des  Kindes  l)leibt  wenig  oder  gar  nicht  verändert 
in  dem  unnachgiebigen  Gebärorgane.  Dieses  ungünstige 
Ereigniss  lehrte  schon  die  Si  egmundin  durch  ein  Ver- 
fahren beseitigen , zu  dessen  Ausführung  sie  Wendungsstab 
und  Sclilinge  erfand  und  dessen  Ejnpibhlung  wir  in  den 
Schriften  der  geschätztesten  Fachgenossen  anzutrelfen  sicher 
sind.  Man  kennt  dasselbe  unter  dem  Namen  des  d o p p e U 

K i 1 i a n ’ s Handbuch  I.  27 
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ten  Handgriffes,  und  es  besteht  darin,  dass,  nachdem 
man  durch  einen  Geliülfen  den  Uterus  äusserlicli  bat  fixiren 
lassen  und  man  an  dem  erfassten  Fiisse  des  Kindes  eine,  mit- 
telst des  Fuljrungsstäbcbens,  der  operirenden  Hand  ziigefülirte 
Schlinge  angelegt,  diese  Hand  aber  aus  den  Genitalien  ent- 
fernt und  mit  ihr  den  hervorhängenden  Theil  der  Schlinge  fest 
ergriffen  hat,  man  nun  mit  der  entgegengesetzten  Hand  in 
die  Geschlechtstheile  eingeht,  melirere  Finger  an  den  vor- 
liegenden KIndestheil  stammt^)  und  mit  ihnen,  während 
die  andere  Hand  äusserllch  die  Schlinge  nebst  dem  Fusse 
fest  herabzieht,  denjenigen  KIndestheil  in  der  Gebärmutter- 
höhle, welcher  nicht  emporgehen  wollte,  gegen  den  Grund 
des  Uterus  drängt.  Wir  rathen  aber  bei  diesem  Verfahren, 
dessen  man  sich  jedoch  nur  in  grosser  Noth,  hier  aber  mit 
vielem  Vertrauen  zu  bedienen , hat , die  grösste  Sorgfalt, 
denn  Mangel  an  Wachsamkeit  auf  die  Kraft  des  Zuges  und 
rohes  Handeln  können  vielen  Schaden  stiften,  — 

15)  Sobald  dem  Geburtshelfer  das  grosse  Unglück,  bei 
welchem  übrigens  nur  er  sich  gewöhnlich  selbst  anzuklagen 
hat,  begegnet,  während  der  Operation  , entweder  in  der 
Mutterscheide  oder  dem  Uterus  ein  plötzliches  Nach- 
g e b e n d e r F a s e rn  zu  fühlen,  so  enthalte  er  sich  auf 
der  Stelle  eines  jeden  ferneren  Versuches,  die  Wendung  zu 
vollenden,  denn  es  würde  unter  diesen  Verhältnissen  das 
Elnreissen  der  Gebärmutter  oder  der  Mutterscheide  gar 
nicht  mehr  zu  vermelden  seyn,  und  man  kann  von  grossem 
Glücke  sagen,  wenn  es  noch  nicht  erfolgt  ist,  und  in 
jenem  Gefühle  des  Nacligebens  der  Fasern  die  dringende 
Aufforderung  schnell  genug  gefunden  worden  ist,  einen  an- 
deren Weg  einziischlagen,  als  den  bisheran  verfolgten.  — 

Die  zweite  Methode  der  Wendung  in  schwierigen 
Fällen  ist  eine  weniger  gekannte  und  weniger  ausgeübte  zwar, 


i)  Nur  die  Hand  darf  zu  solch  wichtigem  Geschäfte,  wo  alles 
auf  ein  richtiges  Fühlen  ankomrat , gebraucht  werden , und 
wenn  Maygricr  dazu  sein  Repoussoir  in  Vorschlag  bringt, 
so  spricht  er  sich  selbst  das  härteste  Urtheil. 
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nichts  desto  weniger  aber  eine  sehr  vorzügliche  und  be- 
sonders deshalb  aller  Empfehlung  werthe,  weil  sie  gerade 
bei  den  verwickeltsten  und  schwersten  Geburten  oft  den 
ersehnten  Ausweg  leichter  darbietet  als  die  erste.  In  allen 
Punkten  neu  ist  die  Methode  keinesweges,  aber  erneuert  ist 
sie  und  von  neuem  geprüft,  auch  passt  sie  nicht  für  alle 
Fälle,  doch  für  viele  und  höchlich  erwünscht  ist  es  immer, 
wenn,  bei  drohenden  Verhältnissen,  nicht  auf  ein  einziges 
Hülfsmittel  alle  Hoffnung,  alle  Zuversicht  gegründet  zu  seyn 
braucht , sondern  eine  Wahl  gegeben  ist.  — Am  besten 
bezeichnen  wir  die  Methode,  wenn  wir  sie  die  Methode 
von  L ev  r e t und  Deutsch  nennen,  denn  unbezweifelt  ist  es, 
dass  den  einen  Bestandtheil  derselben  bereits  der  erstere  vor 
langen  Jahren  geliefert  hat,  während  der  letztere  ihre  Brauch- 
barkeit durch  einen  höchst  wichtigen  Zusatz  um  vieles  stei- 
gerte und  für  die  meisten  Fälle  anwendbar  machte.  — 
Levret  nehmlich  rieth,  wie  solches  bereits  der  geschicht- 
liche Theil  dieser  Abhandlung  iiachweist , durch  die  soge- 
genannten ,,pre p a r ations^^  die  schwierigen  Wendungs- 
fälle in  Gang  zu  bringen  d.  h.  durch  Abstossen  und  Erhe- 
ben des  vorliegenden  Kindestheiles  gegen  den  Gehärmutter- 
grund,  die  in  dessen  Nähe  liegenden  Füsse  nach  abwärts 
zu  bringen,  wo  sie  alsdann  mit  viel  grösserer  Leichtigkeit 
erfasst  werden  konnten.  Allbekannt  ist  sowohl  die  Anwen- 
dung wie  der  Missbrauch,  welcher  von  diesem  B.athe  ge- 
macht worden  ist.  Doch  hat  diese  Methode  den  höchsten 
Gipfel  in  der  neuesten  Zeit  durch  einen  beschäftigten  Londoner 
Geburtshelfer,  Peter  Cosgreave,  erreicht  *),  der  waJir- 


i)  Siehe  ,,Lancet^‘  1828  — 29.  June,  p.  298,  woCosg.  von  der 
grossen  Leichtigkeit  der  Wendung  bei  Ärmlagen  spricht  und 
folgenden  Rath  ertheilt : „Return  the  protruded  arm  into  the 
wombj  by  gently  pressing  back  the  shoulder  with  the  hand  and 
replace  the  child  in  the  position  it  originally  occupied  a ba- 
ue the  pubes.  To  perform  this  Operation , the  accoucheur 
must  be  attentiue,  to  await  the  absence  of  a pain\  it  vuouLd 
of  course  be  dangerous,  when  the  womb  is  in  state  of  con- 
traction.  This  done , all  that  remains  is,  to  prevent  the 
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sclieiiilicli  von  dem  Levr  et  sehen  Verfahren  niehts  kannte 
und  etwas  in  ‘allen  Theilen  Neues  voreeschlasjen  zu  liahcn 
wähnte.  Aueh  Deutsch  erkannte  in  dem  Lev  r e t sehen 
Handeln  vollkommen  alles  Gute,  doch  übersah  er  auch  das 
Nachtheilige  nicht,  welches  vorzüglich  darin  bestand,  dass 
auf  das  Emporhehen  des  Kindesthelles  eine  überm'ässige 
Kraft,  die  gar  leiebt  nachtheilig  werden  konnte,  verwendet 
werden  musste,  und  er  fühlte  gar  wohl,  dass,  wollte  man  das 
vielversprechende  Verfahren  Levret’s  in  die  Praxis  ein- 
führen , man  ihm  vor  allem  sein  Sch'ädliches  zu  nehmen 
habe.  Glücklich  fand  D eutsch  ein  leichtes  Mittel,  durch 
welches,  w'ährend  das  Emporhehen  versucht  wird,  die  Kin- 
deslage gebessert  wird  und  der  Körper  die  erforderliche 
grössere  Beweglichkeit  erhält.  Es  besteht  darin,  dass,  wäh- 
rend des  Emporhehens,  der  Körper,  durch  eine  kunstge- 
rechte Bewegung  der  Hand  um  seine  L äng  enax  e ge- 
dreht wird.  Ueherrascliend  sind  die  Erfolge  dieser  Drehung 
und  will  man  seihst  der  ganzen  Methode  Deutsch’ s *) 
seinen  Beifall  versagen  und  sich  nur  an  die  ältere  halten,  so 
können  wir  doch  nicht  anders  als,  nach  vieler  Erfahrung, 
mit  inniger  Ueherzeugung  die  Drehung  des  Rindes  um  seine 
Längenaxe  als  einen  Operationsact  empfehlen,  welcher  dem 
Aufsuchen  der  Füsse  vorauszugehen  hat  und  da  von  dem 
augenscheinlichsten  Nutzen  ist,  wo  der  Uterus  sehr  genau 
den  Körper  des  Rindes  umglebt  3). 


arm  from  again  protruding,  hj  keeping  it  in  its  place  with 
the  hand ; the  next  pain  will  present  the  child  in  its  proper 
direction  and  without  further  anxiety  to  the  practitioner, 
the  lalour  will  proceed  in  the  natural  way , Care  and  at~ 
tention  with  a certain  degree  of  mechanical  skillj  are  un* 
douhtedly  requisite  in  this,  as  in  all  cases^  where  there  is 
ohstructioUj  but  not  more  than  every  shilfull  accoucheur  is 
supposed  te  be  able  to  supply.  — 

i)  Die  Dissert.  und  der  Aufsatz  des  jüngeren  Deutsch,  in 
welchen  seines  Vaters  ‘Wendungsmethode  beschrieben  sind, 
haben  wir  schon  früher  citirt, 

3)  Me  nde  behauptet  in  einer  Note  der  genieins.  Zeitschrift  für 
Geburtskunde , Bd.  Ili.  Hft.  a.  p.  367 , dass  er  schon  seit 
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Es  bestellt  sonach  die  höchst  einfache  Handlungsweise 
dieser  neueren,  hei  jeder  anderen  als  einer  Steiss-  und 
Kopflage  zulässigen,  Methode  in  Folgendem; 

Nachdem  diejenige  Hand,  welche  der  Seite  entspricht, 
wo  die  Füsse  liegen,  den  allgemeinen  Regeln  zufolge,  eingeführt 
worden  ist,  umfasst  sie  hei  nach  r ü c k w ä r t s sehender 
Dorsalfläche  den  vorliegenden  Rindestheil  mit  Sicherheit. 
Am  bequemsten  dazu  ist  jedenfalls  der  obere  Theil  der  Brust, 
daher  auch  die  fragliche  Methode  hei  Schulter-,  und  dem- 
nächst hei  Brust-  und  Rückenlagen  am  gerathensten  ist. 
Sobald  der  Rindestheil  sicher  in  der  Hand  ruht , lieht  ihn 
diese  langsam  in  die  Höhe,  unter  gleichzeitiger  Bestre- 
bung, den  Rindeskörper  dergestalt  um  seine  Längenaxe  zu 
wälzen,  dass  der  Rücken  des  Rindes  gegen  die  Bauchwandung 
der  Mutter  zu  sehen  kommt.  Den  Kindeskörper  hebt  man  dabei 
dem  Gehärmuttergrund  geradezu  entgegen , schiebt  ihn  aber 
nicht  in  die  Seite  und  vermeidet  so  viel,  als  nur  möglich,  alle 
Friction  der  Uterinwandungen.  Dass  übrigens  hei  diesem  zu- 
sammengesetzten, aber  überaus  wirksamen  Hangrilfe  die  an- 
dere Hand  den  Uterus  von  aussen  her  kräftig  zu  fixlren 
und  auf  die  beste  Weise  zu  unterstützen  hat,  sieht  man 
leicht  ein,  eben  so,  dass,  wenn  die  Rotation  um  die  Längen- 
axe nicht  mit  einemrnale  gelingt,  was  in  schwierigen  Fällen  al- 
lerdings nicht  geschieht,  sie  durch  öftere  und  schonende 
Versuche,  die  nie  ohne  Erfolg  bleiben,  auszuführen  seyn 


25  Jahren  seinen  Schülern  diese  sehr  nützliche  Drehung  d^s 
Kindes  um  seine  Längenaxe  vor  der  Drehung  um  die  Quer- 
axe  empfohlen  habe.  — Auch  Baudelocque  kannte  et- 
was Aehnliches,  denn  in  Ej.  Art  des  Äceouchemens  etc.  T,  1. 
p.  634-  §•  1458,  indem  er  von  den  Rückenlagen  spricht,  sagt 
er:  ,, Si  Ton  emploie  la  main  droite  on  Tinsinue  d’abord  au- 
dessous  de  renfani  , eii  le  soulevant  im  peu  , et  en  dirigeant 
le  dos  au-dessus  des  os  pubis*  ensuite  on  avance  les  doigts 
Vers  la  hanche  droite  de  cet  enfant , et  on  degage  les  pieds 
successivement  jiisqu’a  rentree  du  vagin,  On  tire  presque 
uuiqueinent  sur  le  pied  gauche,  dans  ce  dernier  temps,  afia 
de  favoriser  la  version  du  trone  ete. 
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wird.  So  wie  es  gelungen  ist,  diesen  doppelten  Zweck  zu 
erreichen,  slämmt  man  den  Daumen  der  operirenden  Hand  an 
des  Rindes  Rücken,  gleichgültig  an  welche  Stelle,  am  besten 
in  dessen  Mitte,  hält  mit  diesem  Finger  den  Körper  in  der  ihm 
gegehenen  Lage,  dreht  vorsichtig  und  wie  um  eine  Axe 
die  Hand  um  den  aufgestämmten  Daumen,  his  die  Dorsal- 
fläche derselben  völlig  nach  vorwärts  sieht,  gleitet 
mit  den  übrigen  vier  Fingern  bis  zum  Steisse  oder  den 
Hüften  des  Rindes,  sucht  an  ihnen  festen  Halt  zu  bekom- 
men und  hebt  jetzt  den  zwischen  Daumen  und  den  andern 
Fingern  festgehaltenen  Kindeskörper  entschieden  gegen  den 
fimdus  Uteri y und  zwar  so  lange,  bis  die  auf  den  Hüf- 
ten oder  dem  Steisse  liegenden  Finger  zu  den  Oberschen- 
keln mit  Bequemlichkeit  gelangen  können.  Sind  diese  zu 
erzeiclien,  so  ist  der  Augenblick  des  Fussherabstreckens  ge- 
kommen und  man  bewerkstelliget  dieses  nacR  den  bereits 
von  uns  angegebenen  Vorschriften,  beobachtet -dabei  aber 
die  Vorsicht,  denjenigen  Fuss  herabzuführen,  welclter  nach 
aussen  und  der  entsprechenden  Symphysis  sacro-iliaca 
am  nächsten  gelagert  ist.  — Auch  leuchtet  es  ein,  dass 
alle  diese  Verrichtungen  in  passenden  Zwischenräumen  und 
namentlich  die  ersteren  in  wehenfreier  Zeit  zur  Ausfüh- 
rung kommen  müssen. 

Ueberblickt  man  diese  Operationsmethode  , so  lassen 
sich  mehrere  wesentliche  Vortheile  derselben  gar  nicht 
übersehen , unter  denen  wür  als  die  bedeutendsten  a)  den 
jüberaus  heilsamen  Einfluss  bezeichnen,  welcher  auf  die  grös- 
sere Beweglichkeit  des  fest  umschlossenen  Kindeskörpers 
die  Rotation  um  seine  Länsrenaxe  ausüben  kann.  Fer- 
ner  ist  hei  dieser  Wendungsweise  zu  loben  h)  die  Ein- 
fachheit derselben ; c)  der  sehr  günstige  Umstand,  dass  des 
Geburtshelfers  Hand  nur  wenig  in  die  Uterinhöhle  vor- 
wärts zu  dringen  braucht,  mithin  Schmerz  und  Reizung  ver- 
mieden wird ; d)  die  Umgehung  des  so  höchst  nachthelll- 
gen  Druckes  auf  den  Nabelstrang  und  besonders  auf  die 
Lebergegend;  e)  die  Unmöglichkeit,  obere  und  untere  Ex- 
tremitäten zu  verwechseln  ; und  /’)  der  Vortheil,  dass  je- 
desmal des  Kindes  Rücken  nach  vorwärts  zu  liegen  kommt, 
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was  namentlich  da  von  vielem  Belange  ist , wo  aut  des 
Kindes  Wendung  dessen  Extraction  folgen  soll.  — 

Z).  Specielle  W e n d ii  n gs f ä 1 1 c. 

1.  Einfache  S chiilt  erl  a gen.  So  wie  von  citier 
grösseren  oder  geringeren  Schwierigkeit  der  xAusnihrung 
der  Wendung  nicht  wohl  in  denjenigen  Fällen  die  Rede 
seyn  kann,  wo  die  Rindeswasser  noch  stehen  , es  mag  da- 
bei des  Rindes  Lage  seyn,  welche  sie  will,  und  diese 
nur  dann  in  wesentlichen  Betracht  kommt,  wenn  der 
Liquor  atnnii  seit  längerer  Zeit  ahgeflossen  ist  und  dadurch 
Schwierigkeiten  mancher  Art  entstanden  sind,  so  beziehen 
sich  die  speeiellen  Regeln,  die  wir  hier  zu  geben  beabsich- 
tigen, vorzugsweise  auch  nur  auf  Geburten,  bei  welchen  der 
letzterwähnte  Umstand  eingetreten  ist.  Da  nun  aber  eine 
Wendung  unter  ähnlichen  Verhältnissen  um  so  schwieriger  ist, 
je  weiter  die  Füsse  von  dem  Muttermunde  entfernt  sind, 
so  werden  eo  ipso  die  Schulterlagen  verhältnissmässig  grös- 
sere Schwierigkeiten  darbieten,  als  viele  andere,  denn  ge- 
meinlich  liefen  hier  die  Unterextremitäten  ziemlich  ent- 
fernt  , nie  aber  so  weit,  wie  es  gemeinhin  angenommen 
wird,  indem  unter  allen  Umständen  das  Kind  seine  unteren 
Gliedmassen  gebogen,  gerade  ausgestreckt  aber  fast  niemals 
hält,  — Dass  bei  den  hier  abzubandelnden  speeiellen  Fäl- 
len nicht  von  neuen  Methoden,  sondern  nur  von  einzelnen 
Modificationen  der  bereits  beschriebenen  die  Ptede  sevn  kann, 
ist  leicht  zu  ermessen,  daher  wir  auch  nur  auf  diese  Modi- 
heationen  hinzuweisen  hier  beabsichtigen.  So  namentlich 
hat  man  bei  den  einfachen  Schulterlagen  blos  darauf  Rück- 
sicht zu  nehmen  : 1)  Die  sorgfältigste  Aufmerksamkeit  auf  den 
Umstand  zu  lenken,  dass  die  Ausführung  der  Operation  den 
V ortheil  habe , des  Rindes  Rücken  stets  nach  vor- 
wärts gekehrt  zu  bringen.  Fast  immer  steht  dieses  indes 
Geburtshellers  Macht,  denn  sobald  die  von  uns  mit  dem 
vollslen  Rechte  so  hochgepriesene  Drehung  des  Rindes  um 
seine  Längenaxe  mit  der  gehörigen  Umsicht  geleitet  worden  ist, 
ergiebp  sich  stets  jenes  erwünschte  Resultat,  dessen  gering- 
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sLer  Voitlieil  es  wahrlich  nicht  ist,  dass  dadurch  schon 
innerhalb  der  Uterin  höhle  der  Kindeskörper  die- 
jenige Richtung  erhalten  wird,  die  man  als.  die  heilsamste 
ansieht : ungemein  viel  weniger  vorthellhaft  und  weniger  nütz- 
lich für  des  Kindes  Lehen  ist  es,  wenn  erst  ln  der  Zelt,  wo 
die  Frucht  mit  den  Füssen  voraus  durch  die  Beckenhöhle 
zu  gehen  hat,  die  etwa  nothwendige  Drehung  um  die  Län- 
genaxe  ausgeführt  werden  muss.  - — 2)  Will  man  nach  der  älte- 
ren Methode  die  Wendung  ausführen,  so  thut  man  wohl,  sich 
gar  nicht  darnach  zu  richten,  wo  die  Füsse  liegen  *),  son- 
dern diejenige  Symphysis  sacro -iliaca  zu  erforschen,  in  wel- 
cher der  meiste  Raum  ist  und  an  dieser  vorbei  in  die  Ute- 
rinhöhle  zu  dringen.  Eine  der  beiden  Symph.  sacro -iliac. 
wird  immer  die  geräumigere  seyn,  da  die  Schulterbreite  des 
Kindes  nicht  leicht  in  des  Beckens  Querdurchmesser,  sondern 
gewöhnlich  in  einen  seiner  di  ag  o n ale  n fällt.  — 3)  In  den 
schwierigsten  Fällen  ist  die  neuere  Methode  der  älteren  um 
vieles  vorzuziehen  und  namentlich  gilt  dies  für  jene  Fälle, 
wo  der  Bauch  des  Kindes  nach  vorwärts  liegt  und  die  Füsse 
gegen  die  Vorderwand  des  Gehärorganes  gerichtet  sind. 
Der  Grund  für  diese  Beliauptung  ist  in  dem  ersten  Punkte 
zur  Genüge  angedeutet.  — 4)  Hüte  man  sich  hier  sowohl, 

wie  in  jedem  anderen  schwierigen  Wendungsfalle,  die  Kindes- 
theile,  auf  welche  die  operirende  Hand  einzinvirken  hat,  in  die 
volle  Faust  zu  packen,  sondern  man  erfasse  stets  diese 
Theile  so,  dass  die  Finger  dahei  möglichst  lang  gestreckt 
seyen , indem  dadurch  vielem  Schaden  vorgebeugt  wer- 
den kann. 

2)  Schulterlage  mit  vorausgehendem  Arme, 
Man  hat  sich  hier  vor  allen  Dingen  vor  der  Täuschung 
zu  hüten,  dass  man  nicht  wähne,  überall,  wo  ein  Arm  vor- 


i)  Aehnlicher  Meinung  war  schon  Dionis  ( E],  Traite  general 
des  Accouchemens  etc.  p.  284-)>  sogar  so  weit, 

zu  behaupten:  bei  einer  einfachen  Schulterlage  käme  es  auf 
die  Wahl  der  Hand  gar  nicht  an:  dagegen  aber  nüisse  diese 
bei  vorgefallenem  Kindesarmc  sorgfältig  erwogen  werden. 
(p.281.)  Die  L a cha  p eil  e schlägt  vor,  die  der  Schulter 
gleichnamige  Hand  zu  wählen.  — 
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gefallen  sey,  müsse  auch  eine  Schulterlage  angenommen  wer- 
den, denn  allbekannt  ist  es,  dass  sowohl  hei  Steks-  wie  hei 
Kopflagen  ein  Arm  in  der  Vagina  liegen  kann.  Die  Ent- 
scheidung ist  hier  nicht  immer  so  leicht,  als  man  es  auf  den 
ersten  Blick  glauben  sollte,  und  wir  legen  diese  Bemerkung 
besonders  unseren  angehenden  Gebui’tshelfern  ans  Herz, 
damit  sie  nicht  etwa  zu  einer  Diagnose  verleitet  werden,  an 
deren  Sicherheit  zu  zweifeln,  sie  sich  kaum  träumen  lassen. 
Die  ächte  Schulterlage  aber  mit  vorausgehendem  Arme  ist 
eine  so  frequente  unter  den  ungünstigen  Rindeslagen,  und 
die  Schwierigkeiten,  welche  unter  gewissen  Verhältnissen 
dabei  zu  beseitigen  sind,  wohin  unter  anderem,  was  D e v eil- 
te r schon  wusste,  der  Vorfall  des  Naheistranges  gehört,  errei- 
chen leicht  eine  solche  Höhe,  dass  von  jeher  die  Geburtshel- 
fer eine  ganz  besondere  Aufmerksamkeit  auf  diese  Geburten 
verwendet  haben.  Abgesehen  davon,  dass  wir  mehrere  Ab- 
handlungen von  grösserem  Umfange  haben,  welche  sich  ex 
prqfesso  nur  mit  diesem  Gegenstände  beschäftigen , wohin 
namentlich  die  Arbeiten  von  W e d e H),  H ub  e r 2)^  S to  c k 3)^ 
P e g e 1 o w ^),  R ö d e r e r 5)^  P a 1 e 1 1 a <>),  E d.  S i eb  o 1 d ?), 
Baudelocque^b  Lachapelle^)  und  anderen  lO)  gehö- 

1)  Wedel,  I,  Ad.  resp.  1.  F.  Weismann,  De  partu  difficili 

ex  infantis  bracliio  prodeunte.  Jenae,  4» 

2)  Huber,  Jo.  J a c.  Progr.  De  partu  difficili  ex  prolapso 
brachio.  Gotting.,  1740.  4’ 

3)  S t o c k,  J o.  C h r.  De  partu  difTicili  ex  brachio  foetus  pri- 
nium  ex  utero  prodeunte  et  delirii  a medicaraenti  partum  pro- 
vocantis  abusu  etc.  Jenae,  1767.  4* 

4)  Pegelow,  Dan.  Gott  h.  Dieter.  De  foetu  brachio  in 
partu  prodeunte.  Argent.,  1772.  4* 

5)  Ej.  Opuscula  medica  p.  174  seq.  Partus  conduplicato  cor- 
pore factus. 

6)  Paletta,  Gio.  Bat.  in  den  Mein.  delP  Institute  naz.  Ital. 
T.  II.  p.  36 1 seq.  : Del  p arto  p e l hr  a c cio. 

7)  Im  Encyclop.  Wörterbuch  d.  mediciu  Wissenschaften  etc. 
Berlin,  i8q8.S.  Bd.  I.  Artikel:  A c h s e 1 g e b u r t “ p.-262  seq. — 
Ibid.  Bd.  III.  Art.  „Arm  gebürt“  p.  248  seq. 

8)  Ej.  L’Art  des  Accouchemens  etc.  T,  I.  p.  660  seq. 

9)  Ej.  Pratique  des  Accouchemens  etc.  T.  II.  V.  Memoire,  p. 
176  seq. 

10)  Vergl.  auch  Sicbold's  Journal,  Bd.  XII.  Stück  3.  p 484  seq. 
— A ufsatz  von  Schwarz. 
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ren,  hat  auch  das  operative  Verfahren  so  vielfache  Modiii- 
cationeii  erfahren  und  ist  mit  so  verschiedener  Ansicht  be- 
handelt worden,  dass  wir  auf  die  wichtigsten  TJnterscliiede 
aufmerksam  zu  machen  uns  für  berufen  halten. 

Es  handelt  sich  nehmlich  vor  allem  darum,  was  mit 
dem  vorausgehenden  Arme  zu  machen  ist:  es  giebt  hier 

gar  sehr  verschiedene  Theorieen.  Nach  der  einen  soll  an 
dem  vorausliegenden  Arme  gezogen  werden  , voraus- 
gesetzt, dass  das  Kind  ein  kleines  oder  ein  unausgetragenes 
ist,  und  G i f f a r d *)  sowohl  wie  G a r d i n e r 2)  übten  diesen 
HandgrilF  aus ; nach  der  anderen  soll  entweder  an  dem 
vorgefallenen  Arme  selbst,  was  Dionis  und  zum  Theil 
auch,  doch,  wie  es  sich  später  zeigen  wird,  in  anderer  Be- 
ziehung Deventer  will,  oder  an  dem  in  der  Ellen- 
beuge gebogenen  Arme,  wie  es  Ant.  Petit  vorschlägt,  der 
ganze  Körper  des  Kindes  gegen  den  fundus  Uteri  gedrückt 
werden.  Levret^)  aber,  Deleurye^),  Plenk^) 
und  andere  empfehlen  es , wenn  ein  Arm  vorgefallen  sey, 
auch  den  anderen  noch  herabzuholen,  indem  dadurch 
alle  Hülfe  leichter  und  namentlich  das  Einführen  der  Hand 
bequemer  werde;  P e u liält  es  für  gut,  auf  künstliche 
Weise  mit  einem  stumpfen  Haken  eine  Schlinge  um  des 
Kindes  Körper  zu  legen  und  mit  derselben  das  untere  Biimpf- 
ende  der  Frucht  herabzuziehen,  während  man  zu  gleicher 
Zeit  mit  der  anderen  Hand  das  Brüstende  emporzulieben 
trachtet;  hot  aber  der  vorgefallene  Arm  scheinbar  unüb’er- 
steigliche  Hindernisse  für  das  Einführen  der  Hand  dar,  so 
rieth  A mb  r.  Paraeus  T),  In  einem  sehr  obcrllächlich 


1)  Ej.  Gases  in  Midwifery  etc.  Gase  an. 

2)  Med.  Commeiit,  Vol.  V.  p,  807  seq. 

3)  Ej.  L’Art  des  Accoiicheraens  etc.  §.  765.  p.  i4c 

4)  Ej.  Traite  des  Äccoucheinens  (1770)  p.  aSo. 

5)  Ej.  Elementa  artis  obstetr.  p.  192.  — Etwas  Aohuliches  em- 
pfiehlt auch  Stein  d.  J.  in  s.  Lehre  d.  Gobiiilshülfe  I h,  11. 
p.  247.248  §.  8o4-  (Soll  heissen  §.  4.o4  > üer  § 4®^  l'-ddL  !) 

6)  Ej.  Pralique  des  Äccoucheinens  p. 

7)  Ej  Opera  (Fi  aucüf.  1610  lol  p.  5i4 
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erzählten  Geburtsfalle,  den  Arm  so  hoch  -wie  möglich  zu 
amputiren,  welchem  grausamen  Vorschläge  auf  unbe- 
greifliche Weise  Smellie  völlig  beistimmte  und  den  er 
noch  dahin  modificirte,  dass  er  es  im  Falle  der  Noth  auch 
tür  zulässig  hielt?,  im  Ellenbogengelenke  zu  exarticuliren, 
durch  welche  Beistimmung  das  ganze  Heer  der  scheusslichen 
Armabschneider,  welches  von  Mittelhäuser  bis  auf  un- 
sere Tage  lebte,  förmlich  privilegirt  wurde;  feiner  fühlende 
Geburtshelfer,  wie  Mauriceau  und  eine  Masse  seiner 
Anhänger,  unter  denen  mit  dem  fürchterlichsten  Vorschläge 
selbst  Fri  ed  d.  J.  sich  befindet  hielten  es  für  edler,  den 
hindernden  Arm  aus  dem  Gelenke  zu  drehen  und  h e r- 
auszureissen  (!!)  ''*)  und  noch  andere,  z. B. P 1 e n k,  ge- 
statteten es,  den  angeschwollenen  Arm  des  Rindes  durch 
tiefe  Einschnitte  zu  scarificiren;  unter  den  blutigen  Me- 
thoden noch  immer  die  menschlichste  ! — In  den  Fällen  aber, 
wo  eine  entfernte  Möglichkeit  dazu  gegeben  war,  hielt  man 
es , nach  dem  V orbilde  des  Hippocrates  und  G e 1 s u s, 
und  jenem  des  J a c.  B.  u e f f,  ganz  vorzüglich  aber  des  M a u- 
riceau  und  seiner  Coätanen,  des  W.  Smellie  und 
der  meisten  englischen  Meister  jener  Zeit,  für  das  Zweck- 
dienlichste, den  vorgefallenen  Arm  wiederzu  reponiren, 
und  scheute  sich  nicht  auf  dieses  oft  völlig  erfolglose,  jedes- 
mal aber  schmerzvolle  und  unnütze  Verfahren  lange  Zeit 


i)  Ej.  Theoret.  und  prakt.  Abhandl.  v.  d.  Hcbammeiik  etc.  p.  383. 

aj  Ej.  Traite  des  Maladies  des  Femmes  grossess  etc.  an  vielen 
Stellen,  so  namentlich  T,  1,  Liv.  II.  Chap.  XX.  p.Sii.Bia. 

3)  Ej.  Anfangsgründe  der  Geburtshilfe  (1769)  p.  128.  §.  338. 

4)  Bedenkt  man  vollends,  dass  sehr  oft  diese  blutigen  Operation 
nen  nicht  den  erwünschten  Effect , nehmlich  die  Zugänglich- 
keit zu  den  Füssen  zu  erleichtern,  haben  konnten,  dass  be^ 
stimmte  Beobachtungen  dies  zur  Genüge  bewiesen  ( vergl. 
Amand  in  s.  Observ.  s.  1.  pratique  des  Accouch.  p.  273  scq. 
und  selbst  Mauriceau  und  de  la  Motte  an  mehreren 
Stellen),  so  erreicht  der  Abscheu  vor  denselben  den  höch- 
sten Punkt. 

5)  1.  c.  p.  3 10. 

5)  1.  c p.  383. 
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zu  verwenden,  ja  es  erwarb  sich  dasselbe  nicht  nur  damals 
unzählige  Verehrer,  auch  in  unseren  Tagen  sind  sie  nicht 
ganz  ausgestorben.  Kann  es  auch  unmöglich  verkannt  wer- 
den, dass  die  Anhänger  dieser  Methode  im  Ganzen  viel 
glücklichere  Resultate  aufzinveisen  hatten , als  jene,  welche 
bei  aufstossendem  Hindernisse  den  Arm  araputirten  oder 
ausrissen  und  dabei,  nicht  eben  selten,  die  fürchter- 
liche Erfahrung  machten,  das  Kind,  nach  vollbrachter  Ver- 
stümmelung und  Wendung,  l ebendig  zur  Welt  zu  brin- 
gen , wovon  uns  de  la  Motte  0?  Mittelhäuser  2), 
Chapman  3)  und  vorzüglich  Asdrubali,  der  die  be- 
kannten Fälle  sammelte  ein  lautes  Zeugniss  liefern:  so 
kann  es  doch  auch  auf  der  anderen  Seite  nicht  mit  Still- 
schweigen übergangen  werden,  dass  die  Anhänger  der  letz- 
teren Methode  eigentlich  nur  eine,  dem  Grade  nach  ver- 
schiedene Grausamkeit  begingen,  denn  wenn  es  nicht  Grau- 
samkeit ist , eine  Mutter  Stunden  lang  mit  schmerzvollen 
und  zwecklosen  Handgriffen  zu  quälen , die  beste  Zeit  ver- 
streichen zu  lassen  und  dadurch  des  Kindes  Daseyn  auf  das 
Aeusserste  zu  gefiihrden,  so  wissen  wir  wahrlich  nicht,  was 
Grausamkeit  wäre.  Die  erste  klare  Einsicht  aber  in  das 
durchweg  Verderbliche  dieser  Armrepositionsversuche  ge- 
wannen Deventer  und  de  la  Motte  und  beide  mögen, 
ohne  ihre  gegenseitigen  Meinungen  zu  kennen , die  gleichen 
Ansichten  in  einer  weisen  Kunstausübung  gewonnen  ha- 
ben. — Der  erstere  ging  jedenfalls  voraus  und  sprach  sich 
zwar  nur  kurz,  doch  mit  einer  sehr  grossen  Bestimmtheit 
und  in  einer  Weise  aus,  welche  jetzt  noch  als  vollkommenes 
Muster  dienen  kann  5)  ^ der  letztere  dagegen  prüft , nach- 


1)  l.  c.  Obs.  CCLXI.  p.  465.  Ein  fürchterlicher  Fall!  das  Kind 
lebte  trotz  dem,  dass  der  Arm  herausgerisseii  , der  Kopf  an- 
gebohrt und  ein  grosser  Theil  des  Hirnes  entfernt  war. 

2)  Ej.  Practische  Abhandlung  vom  Accouchiren  etc.  p.  4 »3. 

3)  Ej.  Treatisc  ou  the  Improvement  of  Midwifery  etc.  p.  49* 

4)  Ej.  Elementi  etc.  T.  III.  p.  i32  secf. 

5)  I.  c.  p.  170  ,,  Et  quamvis  brachium  in  ostiura  propcndens 
minus  commodc  immitti  aut  reliueri  possit,  penetraudum 
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dem  ihm  mehrere  unglückliche  eigene  Erfahrungen  die  Au- 
gen geöffnet  hatten,  mit  Ausführlichkeit  die  irrige  Hand- 
lungsweise Mauriceau’s  und  fügt  praktische  Bemerkun- 
gen von  so  dauerndem  Werthe  hei  •),  dass  ihm  dafür 
der  Dank  der  Fachgenossen  aller  Zeiten  werden  muss. 
Zeigt  uns  übrigens  auch  das  Studium  älterer  französischer 
Schriftsteller  allerdings,  dass  mancher  unter  ihnen,  wie  vom 
glücklicheren  Gedanken  inspirirt , in  einem  einzelnen  Falle 
die  Wendung  auszuführen  wagten,  ohne  den  Arm  zurück- 
zuh ringen , wie  namentlich  solches  in  den  Werken  P o r- 
tal’s,  Mesnard’s,  Amand’s,  ja  einmal  seihst  in  de- 
nen des,  sonst  auf  ganz  anderes  Handeln  dringenden  Mau- 
riceau’s 2)  zu  ersehen  ist : so  kann  man  dennoch  diese 
Meister  unmöglich  als  die  Begründer  einer  besseren  Me- 
thode aufführen,  da  sie  nur  als  Ausnahme  das  Gute,  als 
Regel  aber  das  Verwerfliche  übten,  und  der  alleinige  B.uhra 
muss  von  jedem,  der  es  redlich  mit  der  Sache  meint,  D e- 
V ent  er  und  de  la  Motte  zugestanden  werden,  und  nur 
als  ihre  Anhänger  können  wir  einen  Levret,  Ködere  r, 
Stein  d.  Aelt.  und  vorzüglich  Baudelocque  nebst  allen 
den  Neueren,  welche  denselben  Pfad  betraten,  ansehen. — 
Nachdem  der  Gegenstand  so  vielfach  behandelt  und 
erwogen  worden  war , sich  so  verschiedene  Ansichten  her- 


tamen est  et  pedes  quaerendi : saepius  non  nisi  tempus  per- 
ditur  brachio  immittendo  aut  retinendo  ; interdum  enim  ex- 
perientia  docet , facilius  manum  penetrare  posse 
brachio  propendente,  quam  eodem  rursum  immisso  : 
Ego  quidera  nonnunquam  coactus  eram  brachium  iterum 
emittere,  donec  pedes  prius  acceperam,  quibus  protractis 
infantem  brachio  sursum  removi,  brachioque  tum  fa- 
cile  immisso  infantem  feliciter  vertebam : hoc  prospere 

quidem  succedit  in  utero  recto,  sed  idem  tentantes  in  utero 
obliquo  maximas  inveniunt  difficultates  , imprimis  si  bra- 
chium ad  humerum  usque  jam  dudum  exclusum  fuerit,  hu- 
mores  effluxerint  etc.  etc.^ 

1)  1.  c.  Liv.  Ith  Chap.  XXXI.  p.  470  seq.  und  in  dem  darauf  fol- 
genden Chap.  XXXII.  p.  47Ö  sep. 

2)  Ej.  Observations  etc.  Obs.  CLVII.  p.  123,  124.  Ein  sehr  guter 
Fall! 
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ausgestellt  hatten  und  die  Gelegenheit  zu  Beobachtung  und 
zur  Erprobung  der  einzelnen  Methoden  niemals  mangelte, 
so  konnte  es  nicht  anders  geschehen,  als  dass  sich  die  Wahr- 
heit immer  mehr  und  mehr  herausstellte,  und  in  der  That 
meinen  wir,  dass  es  unserer  Zeit  gelungen  ist,  für  den  vor- 
liegenden schwierigen  Wendungsfall  die  richtige  Handlungs- 
weise aufgefunden  zu  haben,  wenigstens  spricht  für  sie  laut 
eine  vielfältige  und  an  glücklichen  Ergebnissen  reiche  Beob- 
achtung. — 

Findet  der  Geburtshelfer  einen  oder  beide  Arme  vor- 
liegend, so  ist  das  erste,  was  er  zu  fhun  hat  — und  wenn 
es  auch,  sehr  thörigt,  von  manchem  der  Neueren  , de- 
nen es  Geschäft  war,  alles  Herkömmliche  zu  verdammen, 
getadelt  oder  überflüssig  befunden  worden  ist  — an  den 
vorausgegangenen  oder  an  die  vorausgegangenen  Arme  eine 
Schlinge  zu  legen.  Dieses  Anschlingen  des  vorgefalle- 
nen  Armes  lehrte  zuerst  F.  I.  Hofe  rin  DiUingen  2),  doch 
war  seine  Methode  und  die  Ausführung  wesentlich  von  dem 
verschieden,  was  in  unseren  Tagen  geschieht  3)^  und  so,  wie 
wir  die  Sache  ins  Lehen  tretend  Zusehen  wünschen,  lehr- 
ten und  empfahlen  sie  erst  dringend  Rüderer,  Osiander, 
Baudelocque  und  ganz  besonders  die  Lachapelle. 
Bedenkt  man  aber  auch , wie  bei  dem  Armanschlingen,  in 
dem  Falle,  wo  nach  der  Wendung  die  Extraction  erforder- 
lich werden  könnte,  1)  das  oft  so  unglaublich  schwierige  Ge- 
schäft des  Armlösens  auf  das  Auffallendste  erleichtert,  ja 
gänzlich  von  allem  Mühevollen  befreit  und  die  Entwicke- 
lung des  Kopfes  dadurch  viel  bequemer  und  schneller  aus- 
führbar wird,  wie  2)  dadurch,  dass  man  auch  an  dem  mit 
der  Schlinge  hervorgebrachten  Arme  noch  ziehen  kann,  die 
Kraft  des  Geburtshelfers  auf  den  Kindeskörper  auf  eine  sehr 
heilsame  Weise  vermehrt  werden  kann;  wie  3)  in  den  Fällen, 


1)  So  unter  manchen  anderen  H ussian,  in  seinem  noth:lürftig 
aus  El.  V,  Siebold  compilirten Handbuch  der  Geburtshülfe, 
Th.  III.  p.  95.  5.  96. 

a)  Ej.  Lehrsätze  der  practischen  Geburtshülfe  (1788)  p,  196. 

3)  Nach  seinem  Vorschläge  sollte  die  Schlinge  um  des  Kindes 
Ellenbogen  herumgeführt  werden. 
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wo  der  Baucli  des  Kindes  nacli  VQXwiilrts  gerichtet  und  die 
Rotation  des  Rindeskörpers  um  seine' Längenaxe  erforder- 
lich ist,  der  Oberarm  des  Rindes  einen  der  besten  Anhalte- 
punkte gieht,  um  diese  Drehung  zu  vollenden,  und  endlich 

4)  wie  das  Anschlingen  seihst  so  sehr  leicht  und  so  ganz 
ohne  allen  Zeitverlust  zu  bewerkstelligen  ist:  so  begreifen 
wir  gar  nicht,  wie  man  einem  so  auffallend  grossen  Er- 
leichterungsmittel nicht  die  allgemeinste  Anerkennung  zu 
Theile  werden  Hess.  — Wir  empfehlen  es  diesem  nach  ei- 
nem Jeden  auf  das  Angelegentlichste  und  bemerken,  dass 
die  Schlinge  dergestalt  um  des  Rindes  Handwurzel  zu  legen 
ist,  dass  sie  über  deren  R.ückenfläche  herabhänge;  auch 
sorge  man  dafür,  dass  sie  hinlänglich  fest,  jedoch  nicht  all- 
zuscharf, angezogen  sey.  — Ganz  dasselbe  Verfahren  ist  zu 
beobachten,  wenn  die  vorliegende  Hand  des  mit  der  Schulter 
voraus^elagerten  Rindes  in  der  Mutterscheide  liegen  sollte. 
Wäre  es  übrigens  möglich,  diese  verborgene  Hand  vor  die 
äusseren  Geschlechtstheile  durch  einen  sanften  Zug  zu  brin- 
gen, so  soll  es,  nach  Levret’s  *)  ausdrücklichem  Willen, 
geschehen  und  wenn  des  Rindes  Ellenbogen  oder  sonst  ein 
Theil  des  Armes  bei  der  Untersuchung  als  vorausgehender 
Kindestheil  wahrgenommen  würde,  so  soll  gleichfalls  durch 
passendes  Manipuliren,  die  Hand  des  Rindes  vor  die  äus- 
seren Geschlechtstheile  geleitet  werden,  denn  nur  von 
Nutzen  ist  unter  solchen  Umständen  die  Befolgung  dieses 
von  D e 1 e u r y e 2)  j S m e 1 1 i e 3 j ^ F r i e d.  d.  J.  , Wi- 
gand 5)  und  zum  Theil  auch  von  Osiander  und  an- 
deren hochgepriesenen  Verfahrens, 

Den  nach  den  angegebenen  Regeln  behandelten  und 
angeschlungenen  Arm  erhebt  man  nun  bis  unter  den  Ar- 
cus ossium  puhis , dringt  unterhalb  desselben  mit  der 


i)  Ej.  L’Ait  des  Aocouchemens  etc.  p,  \^\.  §,  ^65. 
ü)  Ej.  Traile  des  Accouchemens  etc.  p.  261. 

3)  Ej.  Abhandlung  etc.  1.  ,c.  p.  383. 

4)  Ej.  Anfangsgründe  der  Geburtshilfe  (1769)  p.  127.  5-  336. 

5)  Ej.  Drei  Abhandlungen  etc.  p.  98. 

6)  Ej.  Handbuch  der  Entbindungskunst.  Bd.  II.  Abth,  2.  p.  168. 

§.  86.  Nr.  1. 
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Hand  ein  und  vollendet  die  Wendung  ganz  nach  den  alU 
gemeinen  Vorschriften,  ohne  weiter  auf  den  vorgefallenen  A rm 
Kiicksicht  zu  nehmen  oder  gar  auf  dessen  Reposition  auch 
nur  einen  einzigen  Augenblick  Zeit  zu  verwenden.  Beide 
Wendlingsmethoden  können  hier  aushelfen  und  namentlich 
wird  in  den  schwierigsten  Fällen  die  letztere  oder  die  nach 
L e V r e t und  D e u t s c h den  meisten  Nutzen  stiften. 

Als  etwas  durchaus  Beachtenswerthes  und  Tröstendes 
bemerken  wir  übrigens,  dass  man  nicht  glauben  möge,  eine 
jede  Schulterlage  mit  vorausgehendem  Arme  biete  schon 
an  und  für  sich  grosse  Schwierigkeiten  dar:  im  Gegentheile 
haben  wir  sie  oft  wider  alles  Erwarten  leicht  gefunden 
und  besonders  den  Armvorfall  als  etwas  Günstiges  erkannt, 
indem  gerade  dadurch,  wenn  anders  nicht  das  Geburtsgeschäft 
durch  rohe  Hände  verdorben  worden  war,  in  der  Gegend 
der  Symphysis  sacro  - iliaca  viel  Raum  bereitet  wurde,  den 
man  zum  Eindringen  in  die  Uterinhöhle  und  zum  Fuss- 
berabholen  trefflich  benutzen  konnte.  — Dass  aber  auch 
eben  diese  Kindeslagen  die  Ausführung  der  Operation  bis 
zum  Unglaublichen  erschweren  können,  ist  nicht  zu  läug- 
nen,  und  die  Annalen  der  Geburtshülfe  wimmeln  von  gräss- 
lichen Beispielen  aller  Art,  von  dem  Armabschneiden  bis 
zur  Embryotomie.  Möge  in  solchen  verzweifelten  Fällen 
nie  das  kalte  Blut  mangeln,  möge  man  es  verstehen,  sich 
nicht  mit  sclavischem  Sinne  bei  solchen  Ereignissen  an  die 
Schulregeln  zu  binden,  sondern  mit  Geist  und  Umsicht 
sie  dem  individuellen  Falle  anzupassen  und  eingedenk  der 
W’^orte  S a X t o r p h’  s zu  seyn,  der,  ganz  nach  dem  Leben 
zeichnend,  berichtet  *) : „ Ich  habe  sehr  berühmte  Geburts- 
helfer ihre  schönsten  Regeln  bei  Seite  setzen , und  die 
Kreissende  durch  eine  Wendung  entbinden  gesehen,  von  der 
sie  sich  selbst  nicht  Rechenschaft  geben  konnten.  Es  er- 
hellt also,  dass  man  die  besonderen  Rege  ln  sel- 
ten er  befolgt,  die  allgemeinen  aber  vorzüg- 
lich bleiben. 


i)  Ej.  Gesammelte  Schriften  p.  129  i3o.  Note, 


Von  der  Wendung  auf  die  Fasse.  433  v 

3)  Ko  pfla  ge.  Obgleich  die  Wendung  hier  scheinbar 
die  schwerste  seyn  sollte,  da  die  Füsse  ziemlich  weit  von 
dem  Orificio  Uterino  liegen  — doch  auch  hier  hei  weitem  nicht 
so  weit,  als  man  es  gemeinhin  wähnt  — so  zeigt  uns  doch  die 
Praxis  ein  ganz  anderes  Resultat,  indem  theils  nur  unge- 
mein selten  nach  ahgcflossenem  Kindeswasser  die  Nothwen- 
digkeit  zur  Wendung  eintritt,  und  theils,  wie  Stein  d.  J. 
ganz  richtig  bemerkt  i),  nicht  wenig  der  Umstand,  seihst  un- 
ter ungünstigen  Verhältnissen  , zum  besseren  Gelingen  der 
Operation  beiträgt,  dass  hei  Kopflagen  die  Configuration 
des  Uterus  gewöhnlich  eine  erwünschte  ist.  Dass  aber  in 
der  That,  seihst  nach  längerem  Abfluss  der  Kindeswasser 
und  sonstigen  sehr  erschwerenden  Umständen  die  Wendung 
hier  besser  gelingt,  als  in  mancher  der  übrigen  Kindeslagen, 
mag  unter  anderen  auch  die  von  der  Lachapelle  ver- 
anstaltete lehrreiche  Sammlung  von  Wendungsfällen  hei 
vorliegendem  Kopfe  beweisen  2).  — Wendet  man  bei 
stehenden  Wassern,  so  giebt  es  keine  Lage,  bei  welcher 
mit  so  grossem  Erfolge  die  schnelle  Wendung  — Ver- 
sion brusquee  — auszuführen  ist,  als  gerade  bei  dieser, 
und  hierin  liegt  nicht  ihr  geringster  Vortheil.  Es  kommt 
bei  der  Ausführung  der  Operation  nur  darauf  vorzugsweise 
an,  dass  man  genau  zu  erforschen  sucht,  wo  die  Füsse  lie- 
gen 3),  dass  man  die  passende  Hand  wählt  und,  wo  es  nur 
irgend  möglich  ist,  nach  Deleurye’s  Methode  zu  Werke 
geht.  — Sind  aber  die  Kindeswasser  schon  abgeflos- 
s e n oder  kann  man  bei  unverletzten  Eyhäuten  nicht  nach 
Deleurye  wenden,  so  wird  man  jetzt  strenger  als  sonst 
irgendwo  aufgefordert,  die  sogenannte  Vorbereitung 
zu  unternehmen , denn  ohne  sie  kann  entweder  die  ganze 
Wendung  gar  nicht  oder  nur  in  unvollkommener  Weise 
gelingen.  Diese  Vorbereitung  jedoch  soll  ganz  in  der  mil- 
den und  schonenden  Weise  unternommen  werden  , wie  sie 

1)  Ej.  Lehre  der  GeburtshiUfe.  Th.  II.  p.  257.  §.  4^9’  And.  i, 

2)  Ej.  Pralique  des  Accouchcmens  etc..T.  1,  p.  2g5  seq. 

3)  Man  erinnere  sich  , dass  gewöhnlich  bei  vorliegendem  Kopfe 
die  Füsse  in  der  rechten  Mutterseite  liegen:  selten  ist  es 
anders, 

Kilian’s  Ilaadbuch  I. 
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B o c r *)  empficlilt  und  darf  in  weiter  nichts  bestehen,  als 
darin,  dass  man  mit  der  nach  den  Gesetzen  in  die  Mutter- 
scheide geführten  Hand  den  auf  dem  Beckeneingange  gela- 
gerten Kopf  durch  behutsames  Heben  und  Beiseitedrücken 
so  weit  aus  dem  Wege  räumt,  dass  man  neben  ihm  be- 
quem mit  der  Hand  Vorbeigehen  kann«  Sehr  gefehlt  wäre  es, 
wollte  man  ihn  liegen  lassen  und  unter  ihm  hinweg  zu  den 
Füssen  dringen  um  diese  herabzuholen,  denn  des  Kindes  Ro- 
tation um  seine  Längenaxe  könnte  dadurch  nicht  anders  als 
sehr  behindert  werden.  Dieses  Ereigniss  kann  übrigens  auch 
bei  kunstgerechter  Vorbereitung  eintreten,  wobei,  während  an 
des  Kindes  Füssen  noch  so  stark  gezogen  wird,  der  Kopf  in 
der  einen  oder  der  anderen  Uterinseite  stecken  bleibt,  ohne  sich 
gegen  den  Grund  des  Gebärorganes  emporzuheben.  Ge- 
lingt es  nicht,  diesen  unangenehmen  Zufall  durch  eine  kräf- 
tige Mithülfe  der  äusseren  Hand  zu  beseitigen,  so  bleibt 
nichts  weiter  übrig , als  den  bereits  erwähnten  sog.  dop- 
pelten Handgriff  (Vergl.  417. 4l8.  Nr.  14)  zu  versuchen. 
— Kaum  braucht  es  schliesslich  noch  erwähnt  zu  werden, 
dass  der  Geburtshelfer  darauf  zu  sehen  hat,  dass  bei  dem 
Herabführen  des  Fusses  oder  der  Füsse  in  die  Vagina,  wo 
möglich  des  Kindes  Rücken  gegen  die  Vorderwand  des 
Beckens  zu  liegen  komme.  — 

4)  Z'willinge^  Wenn  schon  beim  ersten  Kinde  die 
Wendung,  welche  immer  ohne  erhebliche  Schwierigkeiten  ge- 
lingt, da  man  es  nie  mit  einem  fest  contrahirten  Uterus  zu 
thun  hat,  erforderlich  scyn  sollte,  so  muss  man  vor  allen  Din- 
gen darauf  sehen , nicht  die  Eyhäute  des  zweiten  Kindes 
bei  dem  Eindringen  der  Hand  in  die  Uterinhöhle  zu  spren- 
gen, sondern  sie  auf  das  Gewissenhafteste  zu  schonen,  und 
sollten  vielleicht  auch  diese  Eyhäute  schon  geborsten  seyn, 
so  wird  man  nun  mit  aller  Vorsicht  dahin  zu  streben  ha- 
ben, nicht  etwa  die  Extremitäten  beider  Kinder  zu  ver- 
wechseln und  sowohl  von  dem  einen , wie  von  dem  ande- 
ren einen  Fuss  herabzuführen.  Es  giebt  aber  ein  vollkoin- 


i)  Ej.  Natürl.  Geburtshülfe,  Bd.  Ill,  Buch  5.  p.  6. 
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men  sicheres  Mittel,  diesen  Unfall  zu  vermeiden,  nehmlich, 
es  sich  zur  strengsten  Regel  zu  machen,  bei  Zwillingskindern 
unter  keiner  Bedingung  beide  Extremitäten , sondern  nvtr 
eine  einzige  herabzuholen.  Doeh  sey  man  auch  hier 
auf  seiner  Hut  und  ergreife  nicht  den  Unterschenkel  des 
Kindes,  welches  man  nicht  wenden  will,  sondern  halte  sich 
stets  auf  das  Sorgsamste  an  den  Körper  derjenigen  Frucht, 
welche  zur  Operation  die  Anzeige  gegeben  hat. 

5)  V orf  all  des  Nabelstrang  e s.  Es  kommt  in 
Bezug  auf  die  Ausführung  der  Wendung  liier  ganz  und  gar 
darauf  an,  in  welcher  Lage  sich  das  Kind  befindet,  dessen 
Nabelstrang  vorgefallen  ist,  indem  es  mir  die  Lage  allein  ist, 
welche  die  speciellen  Regeln  für  die  Vollendung  der  Opera- 
tion giebt,  da  der  Nabelstrangvorfall  als  solcher  durchaus 
kein  eigenthümliches  Verfahren  begründet,  und  nur  das  Eine 
möchte  zu  erwähnen  seyn,  dass  man  so  bald  als  möglich  zur 
Wendung  schreite,  wenn  man  sie  einmal  als  angezeigt  erkannt 
hat,  indem  ein  rascher  Entschluss  hier  das  Wichtigste  ist,  und 
von  ihm  grösstentheils  die  Rettung  des  ohnehin  so  sehr 
bedrohten,  und  unter  diesen  Umständen  so  selten  gerette- 
ten Lebens  des  Kindes  abhängt.  — In  Betreff  des  gegen  den 
vorgefallenen  Nabelstrang  zu  beobachtenden  Benehmens 
herrschen  zwei  sich  entgegengesetzte  Meinungen:  nach  der 
einen,  deren  Haupt  Wigand  und  mehrere  seiner  An- 
hänger sind,  soll  man  die  Nabelschnurschlinge  in  die  Gabel 
fassen,  die  der  Daumen  mit  dem  Zeigefinger  macht,  und  sie 
in  die  Uterinhöhle  bis  zu  des  Kindes  Füssen  mit  hinein- 
nehmen ; nach  der  anderen  aber , welcher  vorzugsweise 
Bo  er  2)  zugethan  ist,  soll  man  den  Nabelstrang  keineswe 
ges  in  die  Uterinhöhle  hinaufbringen , sondern  ihn  blos 
in  der  Vagina  bergen,  sodann  aber  an  ihm  vorbei  mit 
der  operirenden  Hand  gehen  und  sich  im  Verlaufe 
der  Operation  nicht  weiter  um  ihn  bekümmern.  Dieses 
letztere  ist  unbedingt  das  bei  weitem  vorzüglichere  Ver- 


i)  Ej.  Geburt  des  Menschen.  Bd.  II.  p. 
a)  1.  c.  Bd.  III.  Buch  5.  p.  5, 
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faliren,  welchem  strenge  Folge  zu  leisten  ist,  während  das 
erstere  allen  Tadel  verdient,  indem  der  Naheistrang,  getra- 
gen von  der  Hand  des  Geburtshelfers,  allen  mögllclien  Un- 
bilden ausgesetzt  ist,  welche  denselben  nur  immer  hei  sei- 
ner höchst  ungünstigen  Lage  sowohl  von  Seiten  des  Uterus, 
wie  der  operirenden  Hand  treffen  können.  — 

6)  Vor  liegen  von  Armen  und  B eilten  zu- 
gleich^ Dass  nicht  ein  jeder  Fall,  wo  obere  und  untere 
Extremitäten  zugleich  vorliegen , die  Wendung  indicirt, 
sondern  dass  diese  zuweilen  durch  ein  viel  zweckmässigeres, 
Verfahren  ersetzt  werden  kann,  beweist  auf  sehr  bestimmte 
Weise  die  Erfahrung,  welche  gleichfalls  darthut,  dass  die 
sonderbare  Erseheinung  von  gleichzeitigem  Vorfälle  meh- 
rerer Gliedmaässen  und  des  Nabelstranges  (der  selten  dabei 
ausbleibt)  fast  ausschliesslich  nur  bei  nach  unten  liegen- 
dem Kopfe  vorkommt.  Ist  es  möglich,  wie  es  in  einem  von 
El.  Sieb  old  erzählten  Falle  dieser  Art*)  thun  lieh  war,  den 
Kopfmit  der  Zange  zu  erreichen,  sothutman  am  besten  daran 
solches  auszuführen,  die  Extremitäten  so  gut,  als  es  geschehen 
kann,  zurückhalten  zu  lassen  und  die  Geburt  mit  dem  In- 
strumente zu  Ende  zu  führen.  — Kann  dieses  Verfahren 
aber  nicht  zur  Ausführung  kommen,  so  schlingt  man  einen 
oder  beide  vorliegende  Füsse  an,  thut  dasselbe  mit  der 
Oberextremität,  für  welche  jedoch  eine  Schlinge  von  ver- 
schiedener Farbe  da  seyn  muss  , und  bringt  nun  den  ob- 
beschriebenen doppelten  Handgriff  in  Anwendung,  von  dem 
um  so  mehr  ein  günstiger  EiTolg  zu  erwarten  ist,  als  man 
an  dem  leicht  zu  erreichenden  Kopfe  eine  feste  Stütze  hat, 
an  welcher  das  vorsichtige,  gewaltlose  Emporheben  des  Kin- 
de^^körpers  am  vortheilhaftesten  bewerkstelligt  werden  kann. 
Ist  die  Operation  gelungen,  so  hat  man  bei  der  endlichen 
Entwickelung  des  Kindeskörpers  von  den  Armen  keine 
Verzögerung  der  Kopfgeburt  zu  gewärtigen,  da  es  noto- 
risch ist,  dass  bei  solchen  vorausgegangenen  Verhältnissen 


i)  Ej.  Journal  etc.  BJ.  IV,  Stck.  o.  p.  339  scq.  ,, Zangengeburt 
bei  allen  vier  neben  dem  Kopfe  eingetretenen  Extremitäten.“ 
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die  Arme  gewölmlich  an  dem  Körper  licrabgcsclilagen 
geboren  werden. 

7}  Steisslagen,  Es  ist  nichts  leichter  einziisehen, 
als  dass  an  eine  eigentliche  Wendung  bei  Steisslagen  gar 
nicht  zu  denken  ist , sondern  dass  es  sich  hierbei  nur  von 
der  Nothwendigkeit  handeln  kann  , einen  oder  beide  Füsse 
herabzustrecken  und  somit  eine  Steisslage  in  eine  Fusslage 
zu  verwandeln.  Da  wir  nun  aber  das  hier  einzuschlagende 
Verfahren  als  eines  der  uns  zur  Vollendung  der  Extraction 
des  Kindes  bei  vorliegendem  Steisse  gegebenen  Mittel  be- 
trachten , so  werden  wir  von  der  Austühriing  dieser  Ope- 
ration erst  in  einer  späteren  Abtlieilung  dieses  Buches  zu 
sprechen  Gelegenheit  ßnden.  — 

Leicht  wäre  es  uns  überhaupt  geworden  , nach  dem 
Muster  vieler  unserer  modernen  Autoren,  die  speciellen  Wen« 
dungsfälle  noch  um  ein  Bedeutendes  zu  vermehren,  allein  wir 
erinnerten  uns  nur  zu  gut  der  in  gerechtem  Tadel  über  ein 
solches  Benehmen  ausgesprochenen  Worte  W.  Schmitt’ s *) 
und  hielten  es  für  das  schlechteste  CompUment,  welches  der 
Intelligenz  unserer  Leser  nur  zu  machen  gewesen  wäre, 
hätten  wir  ihnen  Anweisungen  für  Fälle  geben  wollen,  deren 
Beendigung  nach  den  allgemeinen  von  uns  aufgestellten  Ke- 
geln einem  Jeden  möglich  ist,  der  sich  technische  Fertig- 
keit erworben  hat,  und  dem  die  schlichtesten  Einsichten  nicht 
fehlen.  Daher  haben  wir  nur  auf  solche  Ereignisse  unsere 
nacliträgllche  Anweisungen  beschränken  wollen,  in  welchen 
Rücksichten  besonderer  Art  genommen,  und  ganz  neue 
Regeln  befolgt  werden  mussten,  — 


Nach  vollbrachter  Wendung  überlassen  wir  die  Vollen- 
dung des  übrigen  Geburtsgeschäftes  den  Kräften  der  Natur, 
welchen,  wenn  sie  ungescliwächt  einwirken,  die  endliche  Lö- 
sung der  Aufgabe  am  besten  gelingt. 

Von  der  Schwierigkeit  der  Operation  al)er  und  von 
dem  Eindrücke,  welchen  dieselbe  auf  den  gesammten  Organ is» 


i)  Siehe  Keidelbg  klin.  Äiinalen,  Bö.  11  Hft.  i p-  »4J= 
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mus  geäussert  hat,  wird  es  ahhängen,  was  in  rein  ärztli- 
cher Beziehung  zur  Beseitigung,  der  etwa  vorhandenen  un- 
günstigen Erscheinungen,  oder  zur  Kräftigung  der  Kreissen- 
den, oder  zur  B.egulirung  der  gestörten  Geburtsthätigkeit  wohl 
noch  zu  unternehmen  seyn  wird.  Die  Unentbehrlichkeit  ge- 
nauer therapeutischer  Kenntnisse  zeigt  sich  hier  von  neuem 
auf  das  Deutlichste,  denn  gar  häufig  gelingt  es  nur  durch  sie, 
das  kunstreich  begonnene  Werk  zu  einem  glücklichen  Ende  zu 
führen,  während  man  ohne  sie  nicht  ßelten  kaum  nur  die 
Hälfte  von  dem  erreichen  kann,  was  man  beabsichtigte.  Der- 
jenige nehmlich,  der  unkundig  in  dem  medicinischen  Ver- 
fahren an  das  Werk  ging,  wird  leicht  in  den  Fall  kommen, 
da,  wo  es  dem  Unterrichteten  gelungen  wäre,  die  Natur  zur 
kräftigen  Mithülfe  bis  zum  vollen  Ende  der  Geburt  zu  brin- 
gen, die  Extraction  des  Kindes  und  noch  dazu  unter  er- 
schwerenden Umständen  zu  unternehmen,  wobei  das  Leben 
des  Kindes  nur  gar  zu  leicht  verloren  gebt,  während  dessen 
Erhaltung  auf  dem  anderen  Wege  mit  hoher  Wahrschein- 
lichkeit hätte  erwartet  werden  können.  Welches  Verfahren 
aber  bei  pathologischen  Verhältnissen  einzuschlagen  seyn 
wird,  lässt  sich  voraus  gar  nicht  bestimmen,  sondern  dieses 
hängt  lediglich  davon  ab,  ob,  wie  es  am  häufigsten  zu  ge- 
schehen pflegt,  vorzugsweise  das  Gefässsystem  in  An- 
spruch genommen  worden  war,  in  welchem  Falle  Venaesec- 
tionen,  Blutigel,  schleimige  Injectionen,  ölige  Einreibungen 
auf  den  Bauch,  Cataplasmen,  Nitrum  mit  abführenden  Mittel- 
salzen und  dgl.  zu  gebrauchen  sind;  oder  ob  das  Nerven- 
system auffallend  ergriffen  wurde  und  dagegen  der  Ge- 
brauch des  Opiums,  der  Aqua  laurocerasi,  des  Extr.  hy- 
oscyami,  der  Valeriana,  des  Moschus  und  ähnlicher  Mittel 
angezeigt  seyn  wird;  oder  ob  endlich  ein  gemischter  Zustand 
vorhanden  ist,  wobei  auch  ein  gemischtes  Verfahren  einge- 
schlagen werden  muss , jedoch  mit  der  nicht  genug  zu  em- 
pfehlenden Vorsicht,  zuerst  stets  auf  das  Gefässystem 
einzuwirken,  denn  nicht  früher,  als  bis  dieses  beruhigt  wor- 
den, lassen  sich  günstige  Resultate  irgend  einer  Art  erzielen. 

In  welcher  Lage  des  Körpers  man  die  Kreissende  nach  ei- 
ner schweren  Wendung  beharren  lassen  will,  hängt  aiisschliess- 
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lieh  von  dem  Ermessen  des  Arztes  und  den  Ansichten  , die 
ihn  hei  der  demnächst  zu  erwartenden  Fussgeburt  leiten,  ab. 
Wir  unsrerseits  lassen  die  Frau  bis  zur  gänzlichen  Vollendung 
der  Geburt  auf  dem  Querbette  liegen , sorgen  aber  nach 
Kräften  dafür,  dass  sie  sich  hier  bequem  finde,  dass  sie  ihre 
Beine  gut  ausgestreckt  auf  einen  oder  zwei  davorgestellten, 
mit  Rissen  bedeckten,  Stühlen  halten  könne,  dass  sie  warm 
ziigedeckt  sey  und  wenn  sie  es  wünscht,  für  eine  kurze 
Zeit  mit  dem  Oberkörper  niedriger  gelegt  werde. 

Zum  Getränk,  nach  welchem  geAvöhnlich  ein  sehr  leb- 
haftes Verlangen  eintritt,  reichen  wir  am  besten  Zucker- 
wasscr,  Milch  und  Wasser,  etwas  dünne  Limonade,  Brod-/ 
Wasser  u.  dgl.  oder  aber  auch  nach  den  Umständen,  wenn 
grosse  Ermattung  vorhanden  wäre,  kräftige  Fleischbrühe,  et- 
was guten  alten  (Rhein-)  Wein  mit  Wasser  verdünnt  und  ähn- 
liche Dinge,  und  wenn  Frost  eingetreten,  der  Puls  klein, 
das  Gesicht  blass  seyn  sollte  u.  dgl.,  etWtas  heissen  Chamil- 
lenthee,  später  belebendes  Getränk  etc.  etc. : überhaupt  sind 
wir  darauf  bedacht,  der  Rreissenden  auf  alle  Welse  zu 
Diensten  zu  seyn,  da  gerade  davon  nicht  selten  ganz  allein 
das  Wichtigste,  nehmlich  das  glückliche  Ende  des  schwie- 
rigen Geburtsfalles  abhängt. 

Abtheilung  2. 

Von  der  Wendung  auf  den  Steiss« 

{De  i^ersione  foetus  in  dunes 

Operation  der  Wendung  auf  den  Steiss  heissl 
Verwandlung  einer  gegebenen  Rindeslage  in  eine  Steisslage. 
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künstliche  Wendung  auf  den  Steiss.  In  den  Heidelberger 
klin.  Annalen,  Bd.  II.  Hft.  1.  p.  142  seq. 

1)  Geschichte  — Indicationen. 

Es  würde  unbegreiflich  seyn,  dass  es  Niemanden  unter  den 
Meistern  in  der  Kunst  eingefallen  ist,  auf  den  Steiss  statt  auf 
die  Fiisse  zu  wenden,  nachdem  doch  die  Erfahrung  die  Steiss- 
gehurten  als  viel  günstigere  hatte  kennen  gelehrt,  wie  die  Fuss- 
geburten,  bedächte  man  nicht,  dass  man  noch  bis  auf  die 
allem euesten  Zelten  Wendung  und  Extraction  des  Rindes 
als  Acte  ein  und  derselben  Operation  ansah,  und  dass  die 
Extraction  an  dem  Steisse  in  der  That  viel  grössere  Schwie- 
rigkeiten als  die  Ausziehung  an  den  Füssen  darbietet.  Auch 
ist  die  Macht  der  Gewohnheit,  die  blinde  Ehrfurcht  vor  dem 
Alten  und  Herkömmlichen  und  selbst  der  Umstand  nicht  ausser 
Acht  zu  lassen,  dass  vielleicht  schon  von  manchem  Geburtshel- 
fer in  schwierigem  oder  vom  Zufall  geleitetem  Falle  die 
Stelsswendung  ausgeübt  worden  ist,  ohne  dass  er  die  Wich- 
tigkeit des  Gegenstandes  gefühlt  hätte  und  daher  es  ver- 
säumte, den  rechten  Nachdruck  auf  dieselbe  zu  legen.  In- 
nigst  halten  wir  uns  hiervon  überzeugt  und  wir  appelllren  an 
die  Praxis  vielbeschäftigter  Fachgenossen ! — Uebrigens  ist 
aueh  in  Sehriften  schon  vor  sehr  langer  Zeit  der  Wen- 
dung auf  den  Steiss,  anspruchslos  und  ohne  vieles 
Wortgepränge  gedacht,  und  auch  darin  mag  der  Grund  zu 
suchen  seyn,  warum  die  Aufmerksamkeit  der  Aerzte  von  dem 
Verfahren  abgeleitet  blieb  und  warum,  als  in  unseren  Ta- 
gen, ein  verdienter  Lehrer  die  Thellnahme  für  dasselbe  auf 
das  Lebhafteste  in  Anspruch  nahm,  es  selbst  erprobten  Li- 
teraten begegnen  konnte,  einen  alten  Bekannten  für  einen 
zwar  sehr  erwünschten,  aber  neuen  Ankömmling  zu  begrüs- 
sen  und  in  einen  Kreiss  zu  führen,  aus  welchem  er  so  zu 
sagen,  noch  gar  nicht  verdrängt  worden  war.  — 

Unmöglich  kann  man  es  übersehen,  dass  Peu  durch 
sein  umständlich  beschriebenes  *)  und  überkünsteltes  Ver« 


s)  Ej*  Prdüque  dti»  Accoachemeas  elc.  p.  4»«- 
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fahren  mit  der  Wendungsscliiinge  gerade  die  Wendung  auf  den 
Steiss  zu  Stande  hat  bringen  wollen,  und  dass  er  die  Sache 
praktisch  geübt  hatte.  Vollkommen  Aehnliches  beabsichti- 
get B u r t o n und  die  Beschreibung  der  im  ersten  Theile 
seines  Buches,  Tafel  XVI.  abgebildeten  Instrumente  giebt 
Bechenschaft  von  dem  Verfahren,  welches  er  dabei  ein- 
schlug. Auf  das  Entschiedenste  aber  sprechen  sich  über 
den  Nutzen  dieser  Wendung  erst  W.  Smellie  und  W. 
Hunter  aus.  Der  erstere  macht  nehmlich  den  bestimm- 
ten Vorschlag  •)  , in  dem  Falle  die  Wasser  eben  erst  ge- 
sprungen aber  noch  nicht  vollständig  entleert  seyen  und  der 
Hintere  höher  als  die  oberen  Theile  des  Kindes,  oder 
doch  denselben  gleich  liege,  den  Kopf  und  die  Schultern  nach 
dem  Grunde  des  Uterus  zu  drängen,  den  Hinteren  aber 
niederwärts  zu  wenden  ; und  in  einem  sehr  lehrreichen  Falle 
der  schwierigsten  Art  2)  ^ wo  es  S m e 1 1 i e wegen  Krampf 
der  Gebärmutter  gar  nicht  gelingen  wollte,  die  Füsse  zu  er- 
reichen, leiteteer  wirklich  den  in  der  Nähe  des  Beckeneingan- 
ges befindlicheu  Steiss  mit  den  stumpfen  Haken  herab,  welche 
damals  noch  die  Enden  der  Griffe  seiner  Zange  bildeten, 
und  vollendete  so  die  Geburt.  — W.  Hunter  behandelt 
diese  Operation  mit  noch  viel  grösserer  Bestimmtheit  und 
thellte  in  seinen  Vorträgen  förmlich  die  dabei  zu  beobach- 
tenden Handgriffe  mit  wodurch  er  der  Operation  ein 
gewisses  Ansehen  in  England  verschaffte,  wo  es  immer  Ge- 
burtshelfer gab,  die  die  Steisswendung  ausübten.  Vor  Hun- 


1)  Ej.  Theorct,  und  prakt.  Abhandlung  etc.  p,  367. 

2)  Ej.  Sammlung  widernatürlicher  Fälle  etc.  Bd.  III.  p.  279  seq. 

3)  S.  Merriman,  die  regelwidrigen  Geburten  etc.  p.  84.  Note 

5i.  ,_,Dr.  Hunter  empfahl  es  gewöhnlich,  den  Steiss 

herabzubringen  (Nb.  beim  Vorliegen  der  oberen  Extremitä- 
ten). Er  sagte  in  seinen  Vorlesungen,  M.  S.,  indem  er  von 
den  Armlagen  spricht.  ,,  ,,In  solchen  Fällen  müssen  Sie  die 
Hand  in  den  Uterus  führen,  den  Arm  sanft  nach  oben  schie- 
ben, und  des  Kindes  Stellung  in  eine  Steisslage  verwan- 
deln. Verwandeln  Sie  die  erstere  wo  möglich  in  eine  vo/Z- 
lommene  Stets  sla^e  , damit  die  Entbindung  mehr  stu- 
feuwöise  vor  sich  gehe  u s. 
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t e r *)  aber  und  gleichzeitig  mit  S m c 1 1 i e,  übte  G i f f a r d 
schon  in  seiner  Praxis  diese  Wendungsweise  mit  vielem  Ge- 
schicke, ohne  eben  einen  grossen  Werth  darauf  zu  legen, 
aus.  Eine  schöne  Geburtsgeschichte  , die  er  uns  aufbe- 
wahrt  lehrt  uns  sein  Verfahren,  bei  welchem  der  stumpfe 
Haken  eine  Hauptrolle  zu  spielen  hat. 

Die  Aufmerksamkeit  der  Geburtshelfer,  zu  sehr  gefesselt 
durch  den  Schlendrian  der  Wendung  auf  die  Füsse,  wurde  all- 
mählig  immer  mehr  und  mehr  von  diesem,  wie  wir  eben  gesehen 
haben  vollkommen  bekannten  und  erprobten,  Hülfsmittel  in 
schwierigen  Wendungsfällen  abgelenkt  und  es  kam  aus  der  Mo- 
de von  ihm  zu  sprechen.  Dass  es  aber  nicht  vergessen  war  ^), 
ersieht  man  aus  S c h w e i gh  ä us  e Fs  Schrift,  und  der  alles 
Glaubens  würdige  W.  Schmitt  versichert  es  ausdrück- 
lich^ auch  geht  es  aus  dem  bei  Wendungen  eingeschlage- 
nen Verfahren  von  D eu  t s c h (1.  c.)  hervor.  Im  Jahre  1824 
endlich  brachte  Betschier  die  Wendung  auf  den  Steiss 
ernstlich  wieder  zur  Sprache  und  empfahl  das  irrthümlich 
von  ihm  für  neu  erachtete  Mittel  mit  einer  ihn  ehrenden 
Bescheidenheit  der  Beachtung  der  Aerzte.  Sein  Aufsatz  machte 
Glück  und  verdient  wirklich  alle  gerechte  Anerkennung 
Ein  Jahr  darauf  erschien  Schweigh'äuser’s  gehaltvolle 
Schrift,  aus  welcher  wir  deutlich  ersehen  5) , dass  ihm  der- 


1)  Auch  Levret  kannte  ein  ähnliches  Verfahren,  und  er  sagt 
(Ej,  L’Art  des  Accouchemens  etc.  §.  767.  p.  i40  könne 
in  dem  Falle  das  Kindeswasser  schon  lange  abgeflossen  sey 
und  der  Kopf  der  Frucht  nach  abwärts  liege,  nur  dann  auf 
ein  Gelingen  der  Wendung  rechnen,  wenn  man  das  Kind  so 
drehe,  dass  an  die  Stelle  seines  Kopfes,  sein  Steiss  zu  lie- 
gen komme,  lieber  das  Verfahren  erklärt  er  sich  umständ- 
licher au  derselben  Stelle. 

2)  Ej.  Gases  in  Midwifery.  Gase  S. 

3)  Auch  John  Burns  brachte  dasselbe  unter  den  schwierig- 
sten Umständen  in  Anwendung , jedoch  nicht  auf  eine  ihn 
sehr  ehrende  Weise.  Vergl,  Ej.  Principles  of  Midwifery, 
Sixth.  Ed.  p.  395. 

4)  1.  c. 

5)  Ej.  Das  Gebären  nach  der  beobachteten  Natur  etc.  p.  189.' 
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selbe  Gegenstand  schon  früher  vollkommen  bekannt  war;  doch 
erhielt  die  Operation  ihre  wahreWeihe  erst  im  Jahrel826  durch 
den  kurzen  Aufsatz  W.  S ch  m i t t’s  *),  in  welchem  wir  belehrt 
werden,  dass  dieselbe  schon  „lä  ngs  von  dem  classischen 
Verf.  in  der  Praxis  zur  Ausübung  gekommen  war.  XJeber- 
haupt  stehen  diese  letzterwähnten  Mittheilungen  als  das  bei 
weitem  Beste  über  die  fragliche  Methode  da,  indem  alles, 
was  sich  in  praktischer  Hinsicht  davon  sagen  lässt,  auf  dem 
engen  Raume  von  nicht  ganz  tünf  Seiten  zusammengefasst 
ist  und  die  grossen  Vortheile  klar  geschildert  werden.  — 
An  gezeigt  wird  die  Wendung  auf  den  Steiss  genau  in 
denselben  Fällen  seyn,  in  welchen  es  die  Wendung  auf  die 
Füsse  war,  doch  ist  sie  da  erst  an  ihrem  eigentlichen  Platze, 
wo  bei  Arm-  oder  Sclmlterlagen,  nach  dem  Abflüsse  der 
Kindeswasser,  irgend  eine  Schwierigkeit  in  dem  Ergreifen 
oder  Aufsuchen  der  Unterextremitäten  besteht , d.  h.  wo 
eine  allzufeste  und  'hartnäckige  Umschnürung  des  Gebär- 
organes den  Weg  zu  den  Füssen  versperrt.  Ist  auf  eine 
fortdaurende  gute  Wehenthätigkelt  zu  rechnen,  so  ist  es  im 
hohen  Grade  vortheilhaft , sich  mit  der  Wendung  auf  den 
Steiss  zu  begnügen  und  die  Geburt  als  eine  Steisslage  voll- 
endet werden  zu  lassen ; ist  aber  dieselbe  nicht  mit  Ge- 
wissheit (?)  vorherzusehen,  so  ist  es  der  Vorsicht  angemes- 
sen, nach  herabgeleitetem  Steisse,  eine  fälschlich  sog.  halbe 
Steisslage  zu  machen,  nehmlich  eine  der  Unterextremiläten 
des  Kindes  herabzustrecken.  Uebrigens  bemerken  wir,  dass 
die  Steisswendung  nur  für  diejenigen  ein  vollkommen  neues 
Mittel  ist,  welche  sich  keiner  anderen  als  der  ersten  von 
uns  beschriebenen  Wendungsweise  auf  die  Füsse  zu  bedienen 
verstanden  haben,  diejenigen  aber,  welche  nach  den  Vor- 
schriften von  L e V r e t und  D e ut  s ch  operiren,  werden  in 
derselben  eben  nichts  besonders  Unbekanntes  finden. 


„Man  verhalte  sich  nun,  als  wenn  man  wollte  auf  den  Steiss 
wenden,  man  fasse  daher,  wo  immer  möglich,  das  Kind  von 
hinten  an  seinem  Becken,  und  leite  den  Steiss  nach  dem 
Beckeneingange.“ 

i)  1 c. 
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2.  Operation. 

Das  Einftihreii  der  Hand  in  die  Geschleclitstlieilc  und 
das  Vorwärtsdringen  derselben  in  die  Uferinböhle  geschieht 
ganz  nach  denselben  Regeln , welche  wir  schon  früher  bei 
der  Beschreibung  der  Wendung  auf  die  Füsse  angegeben 
haben.  IVothwendig  ist  es  aber,  will  man  hier  mit  dem 
erforderlichen  Geschicke  wenden,  sich  streng  an  des  Rindes 
Seitenfläche  zu  halten  oder  ihm  über  den  Rücken 
zu  gehen.  JMach  unseren  Erfahrungen  gelingt,  wie  sehr 
auch  der  Anschein  dafür  seyn  mag , die  Operation  gar 
nicht  oder  nur  mit  der  höchsten  Beschwerde,  wenn  man 
sich  den  Weg  zum  Steiss  über  die  Bauchfläche  des  Kindes 
sucht.  Sobald  man  bis  zum  Steisse  gekommen  ist,  legt 
man  entweder,  nach  Betschier,  den  hakenförmig  gebo- 
genen Finger  über  denselben  hinweg  bis  auf  das  Pdittel- 
fleisch,  oder  man  bedient  sich,  nach  S chmltt,  der  flach 
über  den  Steiss  gelegten  Hand,  und  während  man  mit  der  ande- 
ren Hand  von  aussen  kräftig  nachhilft,  bewegt  man  mit  Finger 
oder  Hand  hebelförmig  nach  abwärts  wirkend , den  Steiss 
gegen  den  Beckeneingang  herab.  Sollte  aber,  was  jezuwei- 
len auch  geschehen  kann,  die  Hand  nur  bis  zur  Sacralgegend 
des  Kindes,  nicht  aber,  trotz  aller  Mühe,  bis  zum  Steisse 
selbst  gelangen  können,  so  könnte  man,  nach  dem  Vorbildc 
Smellie’s,  Giffard’s  und  Schmitt’s,  den  stumpfen 
Haken  gebrauchen.  Zweckmässig  wäre  es  allerdings,  wenn 
man  nach  dem  Wunsche  S eh  mitt’s  einen  langen  und  ziem- 
lich weit  geöffneten  stumpfen  S m el  li  e’ sehen  Haken  dazu 
nehmen  wollte.  Derselbe  muss  unter  grosser  Vorsicht  auf 
der  Palmai’fläche  der  inwendig  befindlichen  Hand  einge- 
führt und  sodann  mit  äusserster  Behutsamkeit  so  weit  vor- 
wärts geleitet  werden,  dass  er  über  den  Steiss  zu  liegen 
kommt.  — Besser  ist  es  begreiflicher  Weise  immer,  wenn 
man  ohne  Instrument  auezukommen  im  Stande  ist , denn 
die  Hand  kann  durch  nichts  völlig  ersetzt  werden. 

Dass  man  bei  der  ganzen  Operation  alle  Anwendung 
von  Gewalt  zu  vermeiden  und  sich  besonders  bei  dem  Acte 
des  Herabhebelnsdes  Steisses,  wo  man  gar  leicht  dazu  verleitet 
werden  kann,  derselben  zu  enthalten  habe,  versteht  sich 


Von  der  Wendung  auf  den  Steisi. 


4^i5 

wolil  von  selbst.  Zur  Aufmunterung  können  wir  übrigens 
noch  die  praktische  Bemerkung  unseren  Lesern  beifügen, 
dass,  wenn  es  nur  gelungen  ist,  den  Steiss  sicher  zu  fas- 
sen, sein  Abwärtsbewegen  jedesmal  zum  Erstaunen  leicht 
gelingt.  So  schildern  es  Betscliler  und  Schmitt,  und 
so  haben  wir  selbst  es  in  einigen  (4)  Fällen  , die  wir  nach 
dieser  Methode  mit  dem  glücklichsten  Erfolge  beendigten, 
gesehen,  wcslialh  wir  die  Operation  auch  als  eine  dem 
lebenden  Kinde  vollkommen  unschädliciie  betrachten. 

Sobald  der  Steiss  auf  dem  Beckeneingange  liegt,  ist  die 
Wendung,  streng  genommen,  vollendet,  und  alles  Uehrige 
kann  gar  Avold  der  Natur  anhelmgestellt  werden.  Derje- 
nige aber,  der  Vorsicht  mit  Riughcit  paaren  will,  wird 
sehr  wohl  thun , w^enn  er,  wie  wir  es  bereits  gerathen  ha- 
ben, eines  der  Beine  des  Rindes  und  namentlich  dasjenige, 
welches  der  Seite  entspricht,  in  welcher  er  die  operirende 
Hand  hält,  löst,  und  in  die  Vagina  herunterfiihrt:  denn  als- 
dann ist  er  des  vollkommensten  Erfolges  sicher,  xind  kein 
Thcil  der  Operation  ist  dem  Zufälle  weiter  blosgestellt. 

Zum  Schlüsse  wmllen  wir  noch  vcrsicliern  , dass  ln  den- 
jenigen el)en  niclit  seltenen  Fällen,  wo  der  Zug  an  einer 
oder  selbst  an  beyden  Unterexti  emltäten  die  Drehung  des 
Rindes  um  seine  Queraxe  nicht  bewirkt,  augenblicklieh  der 
gewünschte  Erfolg  eintrltt,  so  wie  der  Gehurtshelfer  seine 
Hand  bis  zu  des  Rindes  Steiss  führt  und  diesen  berunter- 
drängt.  Dieses  Auskunftsmiltel  leistet  namenlüch  da  das 
Ausgezeichnetste,  wo  der  früher  envähnte  doppelte  Hand- 
grllf  entweder  ohne  Wirkung  geblieben  ist,  oder  wo  er 
zu  viel  Kraft  erfordert,  und  wir  können  demnach  die  Be- 
achtung des  neueren  Vorschlages  nicht  streng  genug  em- 
pfehlen. 
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Abtheilung  3. 

Von  der  Wendung  auf  den  Kopf. 

De  versione  foetus  in  caput. 

Operation  der  Wendung  auf  den  Kopf  heisst 
Verwandlung  einer  gegebenen  Kindeslage  in  eine  Kopflage, 
wobei  jedoch  ausdrücklich  zu  bemerken  ist,  dass  Recti- 
ficationen  schlechter  Kopflagen  gar  nieht  hier- 
her gehören,  und  dass  diejenigen,  welche  sie  hierzu  zählten, 
wie  z.  B.  El.  V.  Siebold  und  manche  andere,  durchaus 
Unrecht  hatten.  — 
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zugleich  aber  auch  roliesteri  Handgriffen  empfahl  diese  Ope- 
ration schon  Hippo  Crates  , und  giebt  folgende  An- 
leitung zu  ihrer  Ausfülirung : ^^Lecto  allo^  firmo  et  suhstrato 

midierem  supinani  rectinato. Ab  uirocjiie  vero  pede  hinc 

et  illinc  vir  unus  eam  attollat  ^ ut  lectiis  rccta  decidat  plano 
et  aequahili  momentOj  ne  quid  in  eo  divellatar , Concutiendum 
aiilem  maxime  simul  ac  partionis  dolores  urgent.  Quod  si 
foetus  quidem  decesserint  covfestim  cessandum  , alioqui  per  in- 
tervalla  concutienda  etc.  Durcli  solche  Erschütterungen 
des  senkrecht  aufgestcllten  Bettes  sollte  das  übelgelagerte 
Kind  mit  dem  Kopfe  zum  Yoriiegen  kommen,  und  na- 
mentlich preist  Hippo  c rate  s seine  Methode  bei  be- 
stimmten Kindeslagen  : .,.^At  vero  qui  hrachium^  aut  crus, 
aut  utrumque  vivi  foetus  foras  emittunt , eos  oportet  simu- 
lac  de  exitu  significationem  fecerint . prius  commemorato  mo- 
do iiitro  retrudere,  dn  caput  ohvertere ^ et  in  viain  adducere^^ 
— Einen  mVichtigen  Schritt  weiter  that  für  die  Voll- 
bringung der  Wendung  auf  den  Kopf  der  bewunderte  Cal- 
s u s , der,  das  ungestüme  H i p p o c r a t i s c h e Verfahren  ver- 
werfend , durch  ])  e s t i m m t e H an  d g r i-f  f e die  Operation 
zu  vollbringen  strebte,  wie  wir  solches  in  dem  Vorschläge 
ziemlich  genau  erkennen  können,  welchen  er  zur  Entfer- 
nung einer  abgestorbenen  E'ruclit  aus  dem  Gebäror- 
gane ertheilt  3).  ^f^ledici  vero  propositum  est,  ut  iifanteni 
^,manu  dirigat  vel  in  caput  .^>vel  etiam  in  pedes  ^ si  forte 
j^aliter  compositus  est.  Ac  si  nihil  aliud  est , rnaiius  vel  pes 
^^apprehensus  y Corpus  rectius  reddit , nam  manus  in  caput 
jipes  in  pedes  cum  convertet,^^  Was  Wunder  auch,  dass  sich 
diesem  Verfahren  die  meisten  hingaben,  w^elche  schwierige 
geburtshülfliche  Eälle  zu  leiten  hatten,  da  sie  in  der  Befol- 
gung desselben  nichts  anderes  fhaten,  als,  dem  Fingerzeige 
der  Natur  folgend,  eine  Kindcslagc  bereiteten,  von  welcher 
es  notorisch  war,  dass  eben  sic  die  Kräfte  der  Natur  am  leich- 
testen und  günstigsten  vorüberführten.  Es  gehörte  eine 

1)  I»i:  II  i p p o c r a l i s de  muLierum  morbis  Liber  primus. 

E|.  Opera  Ed.  Kühn.  T.  II  p.  699.  joo. 

2)  Ibid.  1.  c.  p,  «0  1. 

3)  Ej.  De  medicma  L.  Vif.  Cap.  XXIX.  p.  489  (Edit  Blpout). 
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hödist  geläuterte  Erfahrung,  eine  Erfahrung,  wie  sie,  we- 
nigstens in  allgemeinerer  Verbreitung  von  den  Aerztcn  früh- 
ster Zeit  gar  nicht  zu  erwarten  war,  dazu,  um  einzuschen, 
dafs  ein  auf  die  Füfse  gewendetes,  also  ein  in  eine  solche  Lage 
gebrachtes  Rind,  welcher  man,  wenn  sie  sogar  von  selbst 
vorkam,  nicht  ein  volles  Zutrauen  schenkte,  entschiedene 
Vorthelle  darbot.  Einzelne  der  Besten  (C  e 1 s u s)  mogten  al- 
lerdings w ohl  solche  Vorzüge  kennen,  doch  setzten  auch  sie 
nicht  die  feste  Zuversicht  in  sie  und  blieben  so  sehr  unent- 
schieden in  ihrer  Meinung,  dafs  sie,  zu  keinem  bestimmten 
Entschlüsse  kommend,  mit  dem  grösseren  Vertrauen  die  Wen- 
dung auf  den  Kopf  übten.  Was  Wunder  wenn  bei  so  bewand- 
ten  Umständen  von  den  vielen  mittelmässigen  und  schlechten 
Kunstgenossen,  die  damals  wie  jetzt  den  grössten  Haufen 
bildeten,  dieselben  Ansichten  getheilt  wurden  und  derselbe 
Grundsatz  sich  Jahrhunderte  hindurch,  in  welchen  das  Studium 
der  Geburtshülfe  nicht  etwa  stille  stand,  sonder  rückwärts 
schritt,  aufrecht  erhielt.  Selbst  Guillemeau  konnte  sich 
noch  nicht  mit  kühnem  Muthe  auf  eine  Seite  allein  schla- 
gen, and  blieb  in  vieler  Beziehung  Verehrer  der  ältesten 
Wendungsraethode.  Erst  Maurice  au  und  nach  ihm  de 
1 a Motte  suchten  mit  Eifer  die  Wendung  auf  den  Kop 
aus  der  B.eihe  der  geburtshüllllchen  Operationen  zu  ver- 
drängen, und  erklärten  sich  unumwunden  gegen  sie.  Der 
olfeiien  Sprache  dieser  Männer  und  namentlich  den  kräfti- 
gen, aus  dem  Leben  geschöpften  Beweisen  de  la  Mot- 
te ’ s gelang  es  ihre  Absicht  vollständig  zu  erreichen, 
und  in  Frankreich  die  Wendung  auf  den  Kopf  so  gut 
wie  ganz  uiipractisch  zu  machen.  Noch  aber  war  damit 
nicht  das  vollgültige  Ansehen  der  Operation  in  anderen  Ländern 
gebrochen,  denn  in  Holl  a n d,  wo  Deventer’s  Schule 
blühte,  gedachte  man  der  Vorschriften  des  grossen  Meisters, 
der  bei  Schulter-  und  Armlagen  die  Wendung  auf  den  Kopf 


i)  An  vielen  Stellen  seines  mehrmals  citirten  Werkes^  besoU" 
ders  aber  Liv.  III.  Chap.  XXXIl.  p.  476-  scq. 

K i 1 ia  u ’s  Handbuch  I.  29 
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als  ziiiassig  (uklaiie,  i)  vorausgesetzt  dafs  der  Uterus  ein 
gut  gebildeter  sey,  und  mir  empfieljlt : injantihus  aiileni  in 
ohliquo  utero  posiiis  sine  rnora  pedes  invesligari  • — und  auch 
in  Deutschland  halte  man  es  nicht  verlernt,  die 
Grundsätze  des  Eucharius  R ö s s l i n ’ s — Humeri  re- 
pellendi  nt  cadat  caput  — und  des  Jacob  Ru  eff, 
welche  beyde  nicht  schlechte  Verehrer  der  fraglichen 
Encheirese  waren,  in  Ehren  zu  halten.  Erst  allmählig,  als 
sich  die  französische  Schule  durch  ihre  grossen  Meister,  un- 
ter denen  L e v r e t immer  oben  an  steht,  mehr  und  mehr 
Eingang  in  die  nachbarlichen  Länder  verschaffte,  als  auch 
Deutschlands  Gebmdshelfer  immer  eifriger  den  Grundsätzen 
ihrer  französichen  Meister  huldigten,  kam  diese  Wendiings- 
methode  in  Verfall  und  zwar  dergestalt  reissend  schnell,  dafs 
das\  Andenken  an  sie  so  vollkommen  erstarb,  dafs  als  sie  in 
neuerer  Zeit  wieder  erstand,  sie  von  mancher  Seite  her  als 
ein  nicht  gekanntes  Wunderwerk  angestaunt  wurde.  — 
Damals  aber  wurde  sie  nirgends  mehr  gerühmt,  nirgends 
geübt,  und  nur  mit  Befremden  würde  man  einen  Ge- 
burtshelfer sie  in  jenerZeit  empfehlen  gehört  haben. 

Der  erste  Geburtshelfer  von  hoher  Bedeutung,  der  wie- 
der auf  die  Wendung  auf  den  Kopf  zurückkam,  die 
grausamen  Handgriffe  der  Alten  verbannte  und  so  glück- 
liche Resultate  erlangte,  wie  nur  irgend  Jemand  in  unseren 
Tagen,  war  der  unerreichte  W.  S m e 1 1 i e.  Lhibegreiflich  aber 
bleibt  es  uns,  wie  unsere  ausgezeichn  etsten  Fachge- 
nossen ihn,  den  wir  unbedenklich  den  Restaurator  der 
Methode  nennen,  so  ganz  und  gar  übersehen  konnten,  dafs 


1)  Ej.  Novum  lumen  etc.  Cap*  XXXIX.  p.  170  und  an  ande- 
ren Stellen. 

2)  Kj.  Hebainmenbiich  etc.  (Ed.  1600)  p.  i5.  „Da  soll  die  Heb- 
amme dem  Rindt  gefchicklich  und  weislich  helfen^  mit  ih- 
ren Händen  und  Fingern  dem  Kindlein  ein  Weg  machen, 
dasfelbige  leiten,  weifen  und  schieben,  mit  dem  aerszlein  und 
seinen  Schenklein  über  sich  gegen  der  Mutter  Nabel,  auch 
mit  dem  Häuptlein  gegen  seiner  Mutter  Rücken^  damit  es 
unter  sich  komme  gegen  den  Ausgang  und  fordern  Leib.“ 
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seiner  gar  niclit  einmal  in  den  geschichtlichen  Notizen  Er- 
wähnunc  ceschielit  ! Dennoch  handelt  er  nicht  nur  aus- 
fiihrlich  in  seinen  Schriften  von  der  Zulässigkeit  der  Ope- 
ration, von  iliren  Indicationen  und  der  Methode  sie  zu 
üben,  0 sondern  er  führt  auch  zum  Belege  für  seine  An- 
sichten, clrey  der  interessantesten  Geburtsgescliichten  an, 
wo  er  auf  den  Kopf  mit  dem  glücklichsten  Erfolge  wen- 
dete, und  zAvar  das  einemal  bei  vorliegendem  Gesichte 
und  nahe  gelegenem  Knie,  2)  das  zweitemal  bei  einer 
Schulter  läge,  wo  viele  Schwierigkeiten  zu  besiegen  wa- 
ren 3)  und  das  drittemal  bei  einer  Brustiage,  die 
gleichfciils  mancherlei  Beschwerden  darbot  Alle  drey 

Kinder  kamen  lebend  zur  Welt.  Das  gute  Beispiel  blieb 


1)  Ej.  Theor.  und  prakt.  Abhandl.  v.  d.  Ilebammenknnst  etc. 

p.  386,  387.  — Wenn  es  allezeit  zu  bewerkstelligen  wäre  > 
dafs  der  Kopf  in  die  rechte  Lage  gebracht  werden  konnte, 
so  würde  der  Geburtshelfer  vieler  Mühe,  die  Frau  vieler 
Schmerzen  und  das  Kind  einer  bevorstehenden  Gefahr  über- 
hoben seyn.  Man  muss  daher  diese  Methode  (nehmlich  die 
Wendung  auf  den  Kopf)  versuchen  und  sie  wird  auch  ge- 
lingen^ wenn  man  gerufen  wird,  ehe  die  Häutchen  zerrissen 
sind,  und  wenn  man  durch  das  Befühlen  findet,  dafs  das 
Gesicht,  das  Ohr,  oder  einer  von  den  ohern  Theilen  einge- 
treten ist.  In  diesem  Falle  muss  man  die  äusserliche  Mün- 
dung (introitus  vaginae)  während  jeder  Wehe  gemächlich  öff- 
nen ; und  wenn  die  innere  Mündung  (Os  uteri)  durch  das 
Heruntersinken  der  Wasser  und  Häutchen  genugsam  erweitert 
ist,  muss  man  seine  Hand  — — in  die  Gebährrautter  zwi- 
schen diese  und  die  Häutchen,  welche  zerrissen  wer- 
den müssen  bringen.  Wenn  man  nun  findet,  dass  der  Kopf 
so  gross,  oder  das  Becken  so  enge  ist,  dafs  es  mit  der  Bet- 
tung des  Kindes  schwer  hergehen  mögte,  so  kann  man,  wo- 
fern die  Frau  nur  munter  ist,  und  starke  Wehen  h a t , mit 
wenig  Schwierigkeit  den  Wirbel  des  Kopfes  einbringen  — 
und  wenn  die  Wehen  wiederkommen  und  anhalten:  so 

kann  das  Kind  glücklicher  Weise  lebendig  entbunden  werden, 

2)  Ej.  Sammlung  besonderer  Fälle  etc.  Bd.  II,  p,  287  seg  Die 
vierte  Bemerkung, 

3)  ibid.  p.  289  seq.  Die  fünfte  Bemerkung. 

4)  ibid.  p.  291.  Die  sechste  Bemerkung. 
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aber  lange  Zeit  hindurcli  ohne  alle  Nachahmung,  ja  ohne 
alle  Ijistorische  Beaclitiing,  wie  es  sich  in  dem  sonderbaren 
Streite  zeigte,  der  sich  40  — 50  Jahre  später  unter  einigen 
der  besten  Gehurtslielfer  erlioh,  wo  über  die  Priorität 
der  Wiedereinführung  dieser  Operation  auf  das  heftigste 
gestritten  wurde;  ja  im  Jahre  1817  konnte  noch  ein  von 
uns  lioch verehrter  Mann  in  dem  Wahne  stehen,  dafs  er 
und  El.  Sie  ho  Id  die  ersten  gewesen  seyen,  welche  die 
längst  vergessene  Operation  wieder  zu  Ehren  gehraclit 
hätten  *). 

Die  S m c 1 1 i e ^ sehen  Beobachtungen  fallen  in  die  Jahre 
1749  1752,  und  erst  im  Jahre  1799  schrieb  Osi- 

ander  von  sich,  er  sey  es,  der  eine  seit  vielen  hundert 
Jahren  ganz  vernachlässigte  und  vortreffliche  Entbindungs- 
art (lieh milch  die  Wendung  auf  den  Kopf)  wiederum  in 
Ausübung  gebracht,  und  öffentlich  gelehrt  hahe.  Näheres  giebt 
er  aber  hier  nichts  von  seiner  Methode  an,  auch  erzählt 
er  keinen  einzigen  Fall,  Ganz  vollständig  aber  werden  wir 
über  sein  eben  nicht  nachahmungswüirdiges  Verfahren  erst 
in  seinem  letzten  Werke,  im  Jahre  1821,  belehrt,  so  dafs 
wir  nach  dem  Stande  der  Dinge,  ihm  unmöglich  einen 
hohen  Bang  in  der  Geschichte  dieser  Opcrationsweisc  ein- 
räumen , noch  viel  weniger  ihm  aher  eine  Ehre  zuer- 
kennen können,  auf  welclie  der  als  Literat  so  ausgezeich- 
nete Mann  nie  Anspruch  hätte  machen  müssen.  Dagegen 
kann  es  nicht  gcläugnet  werden,  dafs  sich  an  SmeUie 
am  nächsten  ein  holländischer  Arzt,  Jac.  de  Puyt  und 

1)  (f  OntvRponl’s  Progrnimu  von  der  Selhstwendiing  etc.  1.  c.  p.  89 

2)  Ej.  Neue  Denkwürdigkeiten  etc.  Bd.  I.  Bogenzahl  1.  (1799)  p.  56. 

3)  Ej.  Handbuch  der  Enlbindgsk.  Bd.  II.  Ahlh.  2.  p.  i54* 

4)  Nur  mit  der  gerechtesten  Anerkennung  kann  man  der  trefflichen 

An.sichten  de  P u y t'  s in  Middelburg  (1,  c.)  gedenken,  welcher  in 
seiner  i8oa  bekannt  gewordenen  Abhandlung  über  das  übel- 
gestaltete  Becken  der  Frauen  und  über  einen  neuen  Kunst- 
grilF  schwierige  Geburtsfälle  dabei  vorüberzufühlen,  sich  auf 
eine  so  kräftige  Weise  für  die  Wendung  auf  den 
Kopf  erklärt,  sie  so  genau  beschreibt  und  zwey  so  auffallend 
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der  verdiente  Strasljurger  Gelmrtshelfer  Fla  m a nt  reiliten, 
von  welclicm  letzteren  namentlicfi  uns  L a b L ö (l.  c.)  E c k a r d 
{1.  c.)  und  sein  ScliiÜer  Gu  i 1 1 e m o t,  der  die  Operation  aus 
eigener  Erfahrung  kannte,  (l.  c.)  berichten,  dafs  er  die  Wen- 
dung auf  den  Kopf  sehr  hoch  gehalten  habe  i),  und  wäh- 
rend uns  der  erstcre  die  Handgrllfe  Flamant’s  mittliellt, 
führt  uns  der  letztere,  unter  etwas  ühertriehenem  Lohe  und 
imriclitigen  liistorischen  Daten,  an,  dass  zwey  glänzende 
Fälle  vom  18  INävose  An.  X (1802)  und  vom  25  Yentose 
desselben  Jahres,  die  Vorzüglichkeit  seiner  Methode  auf  das 
glänzendste  dargethan  hätten.  3)  Diese  wahrhaft  schö- 
nen Erfolge  mögen  es  auch  gewesen  seyn,  welche  das 
Schicksal  der  Operation  in  Frankreieh  entschieden  und  ihr 
hier  manche  Freunde  finden  Hessen,  unter  denen  S ch  w e i g- 
häuser  oben  an  steht,  und  an  welche  sich  späterhin  nach 
und  nach  mehrere  der  jüngeren  und  w^eniger  gewichti- 
gen, wie Toussai  nt,  Vall  ee,  Deroche,  Uhersant, 
Velpe  au  und  andere  anschlossen. 

Deutschland  hatte  wenig  oder  gar  keinen  Gewinst  aus 
den  zerstreuten  und  wenig  bestimmten  Notizen  französi- 
scher Geburtshelfer  geschöpft,  und  es  hlieh  ihm  die  Aufgabe, 
auf  dem  Wege  eigener  Beobachtung  und  Induction  zum 
Ziele  zu  gelangen.  Wie  dies  glückte,  haben  wir  mit  Stolz 
und  Freude  gesehen!  Auf  doppeltem  Wege  sollte  ein  und 
dasselbe  Ziel  erreicht  werden.  Während  ^W  ig  a n d '*)  in 


glückliche  Beispiele^  unter  den  allermifslichsten  Umständen 
Leübachtct_,  zum  Belege  für  die  Trefflichkeit  seiner  Operations- 
weise  aufführt,  dafs  man  ihm  in  der  Geschichte  dieser  Ope- 
ration, zu  deren  Bestauraloreii  er  sicher  gehört,  eine  der 
ehrenvollsten  Stellen  anzuweisen  hat.  — - 

i)  Schon  im  Jahre  soll  nach  Labbe  diese  Operation 

von  Flamant  gepriesen  worden  seyn.  — - 

a)  Ej.  Poralelle  1.  c,  p,  67. 

3)  Abgedruckt  sind  diese  Fälle  in  Sch  na  über  t's  Aufsatz, 
in  V.  Siebold's  Lucina.  Bd.  VI.  Sek.  3 p.  33i.  36a. 

4)  C.  Wenzel  erzählt  (1.  c.  p ) zwar  einen  Fall  von  schwieri- 
ger Schuiterlage,  wo  es  ihm  gelungen  sey,  blos  durch 
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einer  klassischen  Abhandlung  die  Ausführbarkeit  und  den 
hohen  Nutzen  der  Wendung  auf  den  Ropf  durch  blos 
äussere  Handgriffe  nachwies,  suchte  einige  Jahre  spä- 
ter der  geschätzte  d^Outrepont  durch  die  zweckmässlg- 
sten  inneren  Handgriffe  die  Operation  auf  eine  zu- 
verlässigere Weise  aiiszufiihren.  Unbenommen  muss  es 
daher  diesem  beliebten  Lehrer  bleiben,  dass  es  ihm  mehr  als  ir- 
gend einem  seiner  Vorgänger  gelungen  ist,  die  Operation 
in  freundliche  Aufnahme  zu  bringen,  die  Encheiresen  auf 
das  Wesentlichste  zu  verbessern,  und  zur  Errettung  vieler 
Leben  beigetragen  zu  haben.  Gebührt  ihm  daher  auch 
nicht  der  E.ang,  den  ihm  manche  beilegen  zu  müssen  glaub- 
ten, so  wird  dennoch  sein  Name  in  der  Geschichte  dieser  Ope- 
ration nie  verklingen,  und  sagen  wird  man  es  sich  noch  in 
späten  Zeiten  müssen , dass  Wigand  und  d^Outrepont  der 
Wendung  auf  den  Ropf  das  geworden  sind,  was  der  Wen- 
dung auf  die  Füsse  Mauriceau  und  de  la  Motte  wa- 
ren. — Ruhmvoll  schlossen  sich  viele  an  d’O  ut  repont’s 
Lehre  an,  bildeten  sie  aus,  und  brachten  ihr  manche  Ver- 
besserung hinzu;  und  ein  besonders  schönes  Verdienst  er- 
warben sich  in  solcher  Bestrebung  Busch  (1.  c.) , dessen 
Handlungsweise  alle  Nachahmung  verdient,  und  Ri t gen 
(1.  c.) , der  der  guten  Sache  ein  eifriger  Vertheidiger  ge- 
worden. Auch  konnte  es  nicht  fehlen,  als  sich  allmählig 
immer  mehr  unch  mehr  die  bewährtesten  Kenner  im  Fache: 
El.  Siebold,  Jörg,  Men  de,  Carus,  Naegele  und 
viele  andere,  die  sich  ihnen  anschlossen,  der  Operation  aus 
glücklicher  Erfahrung  zugethan  erklärten , und  dieselbe 
auch  in  manchem  der  schwierigsten  Fälle  als  erprobt 


Auftröpfcln  von  Alcohol  auf  die  vordere 
B a u c h w a n d und  durch  methodisches  Reiben 
desselben  diese  Schulterlage  in  eine  Kopflage  zu  verwan- 
deln (??)  und  sagt,  er  habe  damals  von  Wigand’s  Vor- 
schlägen durchaus  keine  Kenntniss  gehabt.  — 
i)  Ej.  Drey  Abhandlungen  etc.  1.  c. 

a)  So  erzählt  z.  B.  Carus  (in  Ej.  Zur  Lehre  von  Schwanger- 
schaft und  Geburt  etc.  Abthf  i.  p.  71  secj.)  eine  glücklich 
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erkannt  wurde,  dass  das  allgemeine  Vertrauen  zu  ifir  wuchs, 
und  dass  sie  sich  eine  Stelle  unter  den  wichtigsten  Hulfe- 
leistungen  erwarb. 

Endlich  geschah  es  denn  auch  hier  wie  liberal!,  dass  sich 
theils  aus  Geist  des  Widerspriiclies , thcils  aber  auch  aus  redli- 
chem Sinne  manche  Stimmen  gegen  die  neue  Wendung 
erhoben.  Die  meisten  derselben  verdienen  wohl  gar  keine 
^ Beachtung,  und  nur  zwei  machen  eine  erhebliehere  Aus 
nähme.  Es  sind  die  Stimmen  der  Lacha  peile  und 
Stein  d.  J.  Ucherraschend  ist  es  allerdings  von  der  erste- 
ren  , die , während  sic  die  verderblichsten  Manocuvre  zur 
Besserung  ungünstiger  Kopflagen  zugiebt  ')  und  selbst  übt, 
an  der  Wendung  auf  den  Kopf  wenig  Gefallen  findet,  und 
sie,  ohne  alle  Gründe  anzuführen,  mit  den  dürren  Worten : 3)  — 
„ a ete  avec  raison  rejete  par  les  modernes^*'  ziirückweiset, 
daher  aucli  ihr  Ausspruch  in  der  Sache  so  gut  wie  gar 
nichts  gilt.  Nicht  anders  ist  es  mit  dem  jüngeren  Stein  3). 
Eines  Theiles  Hess  sich  von  ihm  nur  ein,  wo  nicht  verdam- 
mendes, doch  gewiss  missbilligendes  Urthcil  erwarten,  in- 
dem der  Vorschlag,  um  welchen  es  sich  hier  handelt,  nicht 
von  der  sog.  Marburger  geburtshülflichen  Schule  ausge- 
gangen war,  und  anderen  Theiles  urtheilt  er,  wie  häufig,  ohne 
alle  eigene  Erfahrung  ; wenigstens  sind  keine  Thatsachen  durch 
ihn  in  der  merkwürdig  stylisirten  Dissertation  von  P e- 
ters  (l.  c.)  bekannt  geworden,  welche  ihn  von  dem  noch 
nicht  gehörig  gereiften  Unternehmen  abzustehen  bewogen 
haben  könnten.  Der  mögliche  Missbrauch  aber , welcher 
mit  einem  Mittel  getrieben  werden  kann , darf  von  dessen 
Anwendung , wenn  es  sonst  nur  ein  werthvolles  ist,  wahr- 
lieh nicht  abhalten ! — 


ausgefallene  Operation  dieser  Art  bei  einem  sehr  grossen 
Kinde , dessen  Arm  und  Nabelstrang  vorgefallen  war. 
i)  Ej.  Pratique  des  Accouchemcns  ete.  T.  i.  p.  8o  seq. 
a)  Ibid.  T.  IL  p>  2 10. 

3)  Peters  Diss.  1.  c.  und  im  11.  Fheil  3,  Lehre  der  Geburts- 
hülfe  an  veräehicdeuen  SUüün, 
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2)  Von  der  Wirkung  und  dem  Nutzen  der 
Operation. 

Die  Wirkung  der  Operation  hängt  ganz  allein  von  der 
Methode  ah,  welche  wir  bei  ihrer  Ausübung  befolgen. 
Dass  wir  übrigens  nur  die  Wirkung  der  Operationsinetho- 
den  unserer  Zeit  berücksichtigen,  versteht  sich  ganz  von 
seihst,  da  sich  die  älteren  so  sehr  durch  das  Pvohe  und  Gewalt 
Erfordernde  in  ihrem  operativen  Verfahren  auszeichneten,  dass 
sie  darin  selbst  die  damals  hei  der  Wendung  auf  die  Füsse  ge- 
bräuchlichen Handgriffe  beiweitem  ühertrafen  , und  hei  einem 
viel  geringeren  Nutzen  viel  grössere  Gefahren  bereiteten.  — 
Durch  den  kurzen  geschichtlichen  Ueherhlick  aber,  der 
von  uns  gegeben  worden  ist,  hat  es  sich  bereits  herausge- 
stellt, dass  bei  uns  die  Operation  theils  durch  äus  se  re y 
theils  durch  innere  Manipulationen  zur  Ausführung  kommt ; 
daher  wir  auch  die  Wirkung  beider  zu  würdigen  haben.  — 

Bei  beiden  Methoden  ist  eine  dynamische  und  eine 
mechanische  Seite  des  Operativ  Verfahrens  zu  beachten, 
und  namentlich  ist  hei  der  Wendung  durch  äussere  Hand- 
griffe dieser  Unterschied  sehr  zu  beherzigen.  Hier  nehra- 
lich  ist  es,  wie  solches  auch  Jörg  *)  und  Busch  an- 
deutend bemerken , vorzüglich  die  dynamische  Wirkung, 
welche  auf  das  entschiedenste  hervorsticht,  denn  während 
durch  die  vorsiclitigen  äusseren  Manipulationen  die  Lage 
der  in  dem  Liquor  amnii  schwimmenden  Frucht  verbessert 
wird,  erzeugt  der  durch  diese  Manipulationen  auf  den  Ute- 
rus ausgeühte  Beiz,  wenn  er  anders  ein  gesund  gestimmtes, 
mindestens  nicht  von  Krampf  ergriffenes,  Gehärorgan  trifft, 
was  die  Hauptsache  hei  dem  ganzen  Processe  ist,  einen 
doppelten  Vortheil;  1)  trägt  er  dazu  hei,  die  vorfindlichc 
ungünstige  Form  des  Uterus  zu  reguliren,  und  eben  dadurch 
auch  die  eingeleitete  bessere  Kindeslage  auf  eine  sehr  zuverläs- 
sige und  erwünschte  Weise  festzuhalten,  und  2)  verstärkt  oder 


Ej.  Schriften  zur  Beförderung  der  Kenntniss  des  mensehli« 
dien  Weibes  etc.  Th.  I.  p.  286.  b, 
a)  1.  c.  p.  42. 
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erkraftigt  er  die  Wehentliatigkeit,  wodurch  einerseits  der  zum 
Vorliegen  gebrachte  Rindestheil  fester  auf  das  Becken  ge- 
drückt und  dadurch  weniger  geneigt  zum  Zurückweichen 
gemacht  wird,  und  andererseits  der  energische  Fortgang 
des  Geburtsgeschäftes  gesichert  wird.  — Schmerzhaft  ist  das 
Verfahren  durchaus  niclit,  auch  darf  es  nicht  ein  solches 
seyn,  indem  sonst  sowohl  ein  grosser  Theil  seines  Vorzuges 
verloren  ginge,  wie  auch  die  Möglichkeit  zu  einer  tieferen 
Störung  der  Gehurtsthätigkeit  vollkommen  gegeben  wäre, 
was  man  sorgsamst  zu  vermeiden  hat,  indem  lediglich  an 
sie  der  ganze  Erfolg  der  Operation  geknüpft  ist.  — 

Dieser  letztere  Punkt  ist  es  auch,  der  bei  der  zweiten 
Methode,  nehmlich  der  Wendung  durch  innere  Handgrilfe 
von  allen  unseren  Meistern  in  der  Kunst  ganz  besonders  im 
Auge  gehalten  worden  ist,  und  alle,  mit  Ausnahme  Osi- 
anderes,  der  wie  gewöhnlich  nur  das  Manuelle  in  Obacht 
nahm,  bestrebten  sich  der  grössten  Schonung  der  Mutter 
und  des  Rindes  und  geboten  es , die  Operation  in  einem  je- 
den Falle,  wo  Schwierigkeiten  zu  überwinden  und  ein  wirklich 
energischer  Eingriff  nicht  zu  umgehen  war,  zu  unterlas- 
seuj  denn  nicht  anders  als  tief  fühlen  musste  es  ein  Jeder, 
der  bei  den  Operationen  das  Leben  und  seine  Wechselwirkun- 
gen nicht  gewohnt  ist  zu  übersehen,  dass  unter  so  bewand- 
ten  Umständen  das  gefährlichste  Spiel  gespielt  worden  wäre. 
Während  wir  nehmlich  bei  der  ersten  Wendungsmethode 
als  die  vorzüglichste  und  zugleich  willkommenste  Seite 
ihrer  Wirkung  die  dynamische  hervorheben,  müssen 
wir  hier  bemerken  , dass  nichts  so  sehr  zu  wünschen  ist, 
als  dass  die  dynamische  Wirkung  möglichst  ausbleihe  und 
dass  sich  alles,  so  viel  es  geschehen  kann , nur  auf  die  me- 
chanische d.  h.  auf  die  reine  Lageverbesserung  beschränke. 
Deshalb  kann  auch  nur  von  demjenigen  Verfahren  eine 
glückliche  Wirkung  erwartet  werden,  wo  alles  völlig  leicht 
geht,  wo  die  Berührung  der  Utei'inwandungen  eine  mög- 
lichst beschränkte  und  sanfte  ist , und  wo  die  Handgriffe 
sich  bequem  darnach  einrichten  lassen.  Zwar  könnte  es 
sich  wohl  auch  hier  wie  dort  ereignen,  dass  durch  die  in- 
neren Handgriffe,  durch  die  Friction  der  Uterinwandungen 
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und  dcrgl.  eine  zögernde  Geburtsthätigkeit  heilsam  aufge- 
regt würde,  allein  es  hliehe  dieses  immer  ein  höchst  zwei- 
deutiger Versuch  und  ein  gewagtes  Unternehmen,  hei  wel- 
chem, wenn  es  missglückt,  alles  zu  verlieren  und  nichts  zu 
gewinnen  wäre.  Daher  es  denn  keinen  heilsamem  Rath, 
als  den,  gieht,  die  Wendung  durch  innere  Handgriffe  nur 
da  zu  unternehmen,  wo  die  Wehen  kräftige  sind  und  auf 
ihre  Fortdauer  gerechnet  werden  kann.  Auch  finden  wir, 
dass  dieser  R.ath  hlos  auf  diese  Methode  zu  beschränken  ist, 
indem  hei  der  ersteren,  wenn  auch  ihre  dynamische  Wi*f- 
kung  ungünstig  ausfallen  sollte , dennoch  an  Zeit  für  ein 
anderes  Auskunftmittel  so  gut  wie  nichts  verloren  geht. 

Als  Resultat  geht  aus  dem  bisher  Gesagten  hervor,  dass 
nur  allein  dann  ein  glückliches  Ende  von  der  ganzen  Ope- 
ration zu  erwarten  steht , wenn  es  uns , nach  vollführter 
Lageverhesserung  gelungen  ist,  durch  die  in  Gebrauch  ge- 
zogenen Handgriffe,  die  Geburtsthätigkeit  entweder  in  ihren 
guten  Eigensehaften  erhalten,  oder  sie  durch  kunstge- 
rechten Eingriff’  gebessert  zu  haben.  Da  nun  aber  bei 
einem  jeden  gewaltsameren  Operiren  es  sich  wenigstens  sehr 
leicht  ereignen  kann,  dass  die  Wehenthätigkeit  auf  das  voll- 
ständigste zerrüttet  wird,  und  es  nur  ein  reiner  Zufall  ist, 
wenn  es  nicht  geschieht,  wir  aber  unsere  Kreissenden  nicht 
der  Gefahr  eines  solchen  Zufalles  aussetzen  dürfen , indem 
wenn  es  zum  Schlechten  sich  wenden  sollte,  eine  neue  und  jetzt 
erst  durch  das  Missglücken  der  ersteren  höchst  bedenklich 
und  schwierig  gewordene  Operation , nehmllch  die  Wen- 
dung auf  die  Füsse,  unternommen  werden  müsste:  so  folgt 
daraus , dass  nur  da  an  die  Wendung  auf  den 
Kopf  zu  d enken  ist,  wo  diesell3e  ohne  irgend 
erheblichen  Kraftaufwand  und  ohne  wirkli- 
ches tiefe  r e s S chme  rzgefühl  ’)  für  die  M u tt  e r 
auszuführen  ist.  Es  gehört  demnach  auch  zu  den  unerlässlichen 
Requisiten  des  Falles,  in  welchem  man  sich  der  Operation 


s)  Folglich  knmi  sie  durch  innere  Handgriffe  nur  am  Ende  der 
zweiten  Geburtapeviode  unternommen  werden 
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zu  bedienen  beabsichtiget : 1)  dass  der  Kopf  des  Kindes 
dem  Beckeneingange  nabe  gelegen  sey,  damit  er  möglichst 
bald  berbeizuscbalFen  sey;  2)  dass  der  Körper  des  Kin- 
des eine  binreicbend  leichte  B ev^  e glichkeit  babe  und 
den  sebonenderen  Manipulationen  zu  folgen  im  Stande  sey. 
Damit  er  dies  aber  tbim  könne , muss  a)  das  Kind  noeb 
boeh  über  dem  Beekeneingange  steben,  b~)  die  Kindeswas- 
ter  müssen  entweder  in  dem  von  krampfbafter  Tbätigkeit 
gänzlicb  befreitem  Uterus  noeb  in  bedeutenderer  Menge 
vorbanden,  oder  so  eben  erst  abgeflossen  seyn  und  c) 
muss  wo  möglicb  der  ganze  Kindeskörper  noeb  so  locker 
im  Gebärorgane  liegen,  dass  die  Versuebe  zur  Lage  Verbes- 
serung sieb  nicht  etwa  nur  den  alleruntersten  vorliegenden 
Kindestbeilen  communiciren , sondern  dass  an  der  rectifi- 
cirenden  Bewegung,  welche  man  allerdings  nur  an  dem 
vorausgebenden  und  dem  ganz  zunächst  gelagerten  Kindes- 
tbeile  anbringt,  der  ganze  Körper  Tbeil  nimmt,  denn  nur 
alsdann  erst  lässt  es  sieb,  wie  es  auch  d ’ O u t r e p o n t 2)  rich- 
tig bemerkt,  mit  Grund  erwarten,  dass  die  dem  Kinde  einmal 
gegebene  Lage  haltbar  bleiben  werde.  Ferner  ist  erforder- 
lich 3)  dass  in  dem  Falle,  den  man  durch  die  Wendung 
auf  den  Kopf  vorüberzuleiten  gedenkt , nichts  liege  , was 
eine  erhebliche  Beschleunigung  des  Geburtsactes 
notbwendig  maclie , dass  also  z.  B.  kein  lebhaft  pulsirender 
Nabelstrang  3)  vorgefallen,  keine  bedeutendere  Uterinblu- 

i)  Wenn  auch  der  Liquor  amnii  eben  erst  abgeflossen  wäre^  bleibt 
doch  der  ernste  Wendungsversuch  ein  etwas  gefährliches  Unter- 
nehmen, und  nur  in  den  seltensten  Fällen  mögten  wir  ihm  Bei- 
fall schenken.  Wir  treten  in  dieser  Beziehung  also  mehr 
auf  die  Seite  von  Busch  (1.  c.  p.  34.  35.),  der  nur  dann 
auf  den  Kopf  wendet,  wenn  die  Wasser  noch  stehen,  als  auf 
die  Seite  d’Outrepont^s,  der  es  auch  noch  nach  dem 
Blasensprunge  thut. 

a)  Ej.  Abhandlungen  und  Beiträge.  Th.  I.  p.  149. 

3)  Wenn  es  auch  gleich  Carus,  d’Outrepont  und  andere 
mit  glücklichem  Erfolge  wagten^  selbst  bei  vorgefallenem  Na- 
belstrange auf  den  Kopf  zu  wenden  , so  beweist  dies  eben 
nichts  mehr,  als  dass  auch  Carus  und  d ’ O u t r e p o n t , so  gut 
wie  manche  andere,  nicht  immer  nach  gutem  Rathe  handeln. 
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tung  vorhanden  sey  etc.  etc.;  4)  dass  entweder  eine  gute 
G e b u r t s k r a f t wirklich  schon  ausgehildet  oder  auf  deren 
Erweckung  mit  hoher  Wahrscheinlichkeit  zu  rechnen  sey ; 
und  endlich  5)  dass  nicht  das  Becken  durch  eine  zu  h e t r ä c h t- 
liche  Verengerung  Schwierigkeiten  bereite,  wie  wir  sol- 
ches später  noch  näher  zu  erweisen  gedenken.  — Vielleicht 
liesse  sich  diesen  Requisiten,  wenn  auch  nicht  als  conditio  sine 
qua  non,  doch  als  sehr  gewünschtes  Ercigniss , das  Lehen 
des  Kindes  beifügen,  denn  wir  halten  nach  unseren  hestirnm- 
testen  Erfahrungen  hierüber,  diesen  Umstand  für  etwas 
sehr  Wesentliches  zum  bessern  Gelingen  der  Operation  '), 
Sind  aber  die  hier  berührten  Bedingnisse  vorhanden,  und 
Hegen  in  dem  Geburtsfalle  die  richtigen  sonstigen  Indica- 
tionen , so  kann  man  die  Wendung  auf  den  Kopf  als  eine 
wahrhaft  hülfereiche  Operation  ansehen  und  eines  glückli* 
dien  Ausganges,  in  so  fern  als  sich  ein  solcher  überhaupt 
bestimmen  lässt,  gewiss  seyn , und  hier  wird  man  Gelegen- 
heit haben,  sich  zu  überzeugen,  dass  durch  die  Wiederein- 
führung dieses  Verfahrens  der  Wissenschaft  wie  der  Kunst 
ein  sehr  wesentlicher  Dienst  geleistet  worden  ist.  Klar  liegt 
dabei  vor  eines  jeden  Unbefangenen  Blick  ihr  grosser  Vor- 
zug vor  der  Wendung  auf  die  Füsse  aufgedeckt,  denn  ab- 
gesehen davon , dass  sie  viel  leichter  auszufüliren  und  we- 


i)  Während  wir  keinen  Augenblick  daran  zweifeln,  dass  die 
Wendung  auf  den  Kopf  in  einem  schlechtgeformten 
Gebärorgane  höchst  selten^  ja  vielleicht  nie  gelingt,  und  dass 
demnach  die  gute  Form  des  Uterus  als  von  dem  grössten 
Einflüsse  auf  das  Gelingen  der  Operation  anzusehea  ist , so 
gestehen  wir  doch  auch  zu,  dass  es  selbst  dem  geübtesten 
Geburtshelfer,  bei  dem  gegenwärtigen  Stande  unserer  Kennt- 
nisse, unmöglich  ist,  zu  bestimmen,  ob  das  in  dem  Gebäror- 
gane schlecht  gelagerte  Kind  Schuld  an  der  üblen  Form  des 
Uterus  ist , oder  ob  die  ursprünglich  schlechte  Bildung  des 
Fruchthalters  die  Schuld  an  der  üblen  Lage  der  Frucht 
trägt.  Höchst  einflussreich  würde  aber  jedenfalls  eine  solche 
Diagnose  seyn.  Denn  während  die  Wendung  vollkommen 
angezeigt  in  dem  ersten  Falle  wäre,  bliebe  sie  in  dem  letz- 
teren verboten.  — 
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niger  sclimerzvoil  für  die  Mutter  ist  als  diese,  liat  sie  noch 
das  Gute,  dass  sie  das  Kind  in  eine  Lage  bringt , in  wel- 
cher für  seine  Wohlfahrt  am  allerbesten  gesorgt  ist,  und  in 
welcher,  sollten  auch  die  Kräfte  der  Natur  nicht  gänzlich 
aiisreichen , die  Aussicht  auf  die  am  günstigsten  wirkende 
ßelhülfe  der  Kunst,  nehmlich  auf  die  zeitgemässe  Anwen- 
dung der  geburtshülflichen  Zange,  bleibt.  — Dass  übrigens 
die  Zahl  der  Fälle,  in  welchen  diese  Wendung  eine  zuläs- 
sige ist , verhältnissmässig  nur  sehr  gering  ausfällt  ge- 
reicht der  Metliode  durchaus  nicht  zum  Vorwurfe.  Ent- 
reisst  sie  doch  da,  wo  sie  ausführbar  ist,  das  Lehen  der 
Kinder  dem  viel  grösseren  Ungefähre,  welchem  sie  unbe- 
zweifelt  ausgesetzt  gewesen  wären,  wenn  die  Wendung  auf 
die  Füsse  gemacht  hätte  werden  müssen ! Auch  kann  man, 
wie  wir  solches  schon  berührt  haben,  es  der  Operation 
nicht  zum  Nachtheile  aiirechnen , dass  sie  von  der  Hand 
des  Ungeübten  und  Unbelehrten  missbraucht  werden  kann, 
und  dass  sie  alsdann  allerdings  Schaden  zu  stiften  im  rei- 
chen Maasse  fähig  ist.  Denn  1)  übersehe  man  nicht,  dass 
eine  streng  angezeigte  Wendung  auf  die  Füsse,  nicht  durch 
jene  auf  den  Kopf  zu  ersetzen  ist,  und  2)  lebe  man  nicht 
des  irrigen  Glaubens,  dass  die  Wendung  auf  den  Kopf  in  ei- 
nem jeden  Falle  als  ein  blosser  Versuch  anzusehen  ist, 
der , wenn  er  glückt,  dankbar  anzunchmen,  im  entgegen- 
gesetzten Falle  aber  sogleich  und  ohne  allen  Schaden  wieder 
durch  die  Wendung  auf  die  Füsse  gut  zu  machen  ist.  Im 
Gegentheile  bedenke  man,  dass,  wenn  der  Versuch  der 
Wendung  auf  den  Kof  misslingt,  die  Frau  in  der  traurigen 
Nothwendigkeit  sich  befindet,  sich  einer  zweiten  Operation 
aussetzen  zu  müssen,  nehmlich  der  Wendung  auf  die  Füsse, 
und  dass  diese  jetzt  erst  sich  durch  gehäufte  Schwierigkeit 
teil  für  den  an  ihren  Rechten  begangenen  Frevel  schadlos 


O Verhältnissmässig  am  häufigsten  anwendbar  und  verhältniss- 
mässig auch  am  gcrathensten  ist  diese  Wendung  wohl  bei  dem 
zweiten  Zwillingskinde,  denn  hier  gelingt,  wegen  der 
grossen  Bewegliclikeit  des  Kindeskörpers,  die  Operation  mit 
aullällender  Leichtigkeit. 
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zu  halten  pflegt  und  dem  Kinde  gewöhnlich,  der  Mutter 
häufig  verderblich  wird. 

Solche  missgriffene  Fälle  waren  es  auch , die  Stoff  zu 
dem  Tadel  gegeben  haben,  der  gegen  die  Operation  laut  ge- 
worden ist , doch  kann  sie  sich  eben  so  wenig  dadurch  ge- 
troffen fühlen,  als  es  der  Stcinsclinitt,  der  Bruchschnitt  etc. 
könnten,  wenn  man  ihnen  vorwerfen  wollte,  dass  sich  schon 
mancher  Pfuscher  an  sie  gewagt  habe.  Ganz  eben  so  wenig  kön- 
nen auch  die  Vorwürfe  in  der  Wagschaale  ziehen,  die  hin  und 
wieder  Vorkommen,  1)  dass  hei  den  Wendungen  auf  den 
Kopf  leichter  als  sonst  irgendwo  der  Naheistrang  oder  ei- 
ne Oherextremität  vorfallen  könnte  , 2)  dass  die  Friction 
der  Uterinwandungen  eine  ungeregelteW  ehenthätig- 
k e i t hervorhringen  könnte , 3)  dass  es  wohl  möglich  wäre, 
dass  statt  des  gewünschten  Theiles  des  Kopfes , ein  an- 
derer minder  günstiger,  z.  B.  das  Gesicht,  ein- 
trete , 4)  dass  zuweilen  die  Operation  in  so  fern  nicht  den 
gewünschten  Erfolg  habe,  als  der  zum  Vorliegen  gebrachte 
Kopf  nach  einigen  Wehen  wieder  verschwinde 
u.  dgl.  mehr : doch  hat  gegen  alle  diese  Einwürfe  die  Er- 
fahrung ihre  Stimme  laut  erhoben  und  bewiesen,  dass  sie 
theils  zu  scharf  aufgefasst,  theils  nicht  von  einem  sehr  gros- 
sen Belange  sind , wie  z.  B.  der  dritte , denn  wenn  eine  so 
stattliche  B.eihe  von  den  allerglücklichsten  Erfahrungen, 
wenn  eine  so  auffallend  ja  überraschend  grosse  Anzahl  von 
geretteten  Lehen  *)  der  Rinder  das  Loh  eines  Verfahrens 
laut  verkünden,  so  kann  dieses  gar  leicht  die  klüglich  aus- 
gedachten Möglichkeiten,  welche  zu  dessen  Vernichtung  er- 
sonnen wurden,  übersehen  machen  und  es  wird,  wie  sich 
die  Verhältnisse  auch  gestalten  mögen , die  gute  Sache 
endlich  dennoch  siegen. 


l)  Busch  (1.  c.  p.  87)  rettete  unter  i5  auf  diese  Weise  ge- 
wendeten Rindern  i4  , Wi  g a n d (Ej.  Drei  Abiiandl.  zweite 
Seite  der  Vorrede)  unter  3o  sogar  29  , wir  unter  9 aber 
nur  7. 
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3»  V o n d e II  I n d i c a t i o n c n. 

Wenn  wir  das  so  elien  Gesagte  üherhlicken,  so  wird 
cs  unmöglich  seyn,  dafs  nicht  Jeder,  der  sich  nur  eines 
massig  scharfen  Blickes  zu  erfreuen  hat,  die  Fälle  lieraiis- 
findc,  welche  zur  Wendung  auf  den  Kopf  berechtigen, 
wobei  man  sich  jedoch  vor  einem  Irrthume  zu  hüten  hat, 
welcher  auch  sonst  nicht  selten  bei  der  Indicationslehre  vor- 
komint,  und  in  welchen  selbst  der  gerade  in  dieser  Lehre 
sehr  verdiente  Busch  verfallen  ist,  *)  nehmUch,  die  B e- 
d i n g u n g e n , unter  "welchen  eine  gegebene  Indicaiion  volle 
Gültigkeit  erhält,  für  die  Indication  selbst  anzuseben. 

Alle  diejenigen  Fälle  aber,  in  welchen  die  Wendung 
auf  den  Kopf  einen  wahrhaft  heilsamen  Erfolg  haben  kann, 
lassen  sich  bequem  in  eine  einzige,  aber  inhaltsschwere,  In- 
dication zusammenfassen,  welche  die  folgende  ist; 

Vorausgesetzt,  dafs  alle  diejenigen  Be- 
dingungen, welche  in  dem  Vorhergehenden 
genau  aufgeführt  worden  sind,  sich  vorfinden, 
w i r d ü b e r a 1 1 d a , wo,  m i t A u s n a h m e d e s Kin- 
deskopfes, einer  der  oberen  Th  eile  des 
R u ni  pf  es,  namentlich  aber  die  eine  oder  die 
andere  Schulter,  der  obere  Tb  eil  der  Brust, 
des  R ü c k e n s u.  dgl.  vorliegt,  die  Wendung  auf 
den  Kopf  zu  unternehmen  seyn.  — 

Die  Nothwendigkeit  der  meisten  der  bereits  aufgezälil- 
ten  Bedingungen  ist  eine  so  einleuchtende,  dafs  hier  kein 
Wort  mehr  darüber  zu  verlieren  ist;  nur  auf  ein  Paar 
Punkte  müssen  "wir  zurückkommen,  indem  in  ihnen  die 
allerernstesten  Warnungen  liegen.  — Wir  haben  nebmlicli 
gesagt,  es  dürfe  da,  wo  wir  auf  den  Kopf  wenden 
wollen,  keine  zu  erhebliche  Beschränkung  der 
Becken  räume  vorhanden  seyn,  und  der  Gegenstand  ist 
ein  viel  wichtigerer,  als  er  es  auf  den  ersten  Blick  scheint, 
und  als  es  sogar  der  sonst  so  behutsame  Busch  in  seiner 
mehrmals  angeführten  Abhandlung,  und  namentlich  in  dem 


i)  Ej.  GeburtslüUA.  Abh.  etc.  p 3i.  scq. 
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zusätzlichen  Artikel  „das  Verhältniss  des  Beckens  hei  der 
Wendung  auf  den  RopF^  *)  zu  meinen  scheint.  Mit  vieler 
Bestimmtheit  erklärt  er  sich  dahin,  wohin  sich  ungefähr  auch 
El.  Siehold  2)  ausgesprochen  hatte,  nehmlich,  dafs  da, 
wo  eine  bedeutende  Beschränkung  d.  h.  (nach  S i eh  o 1 d) 
eine  solche  Beckenenge  vorhanden  sey,  dafs  der  Kopf 
nicht  hineingeleitet  w'erden  könne,  die  Wendung  auf  den 
Kopf  verboten  sey.  Weit  entfernt  diesem  Aussprüche  un-. 
bedingt  heizutreten,  glauben  wir  vielmehr,  dafs  sich  von 
Sachverständigen  ein  anderes  ITrtheil  erwarten  lässt,  wenn 
man  ihnen  zur  ernsten  Prüfung  die  Frage  vorlegt,  oh  nicht 
in  den  Fällen  von  übler  Kindeslage,  bei  denen  die  Wen- 
dung auf  den  Kopf  ausführbar , die  Beckenenge  aber  eine 
so  grosse  ist,  dafs  sich  von  der  Zange  kaum  irgend  eine  Hülfe 
erwarten  lässt,  und  die  Perforation  als  das  wahrscheinlichste 
Hülfsmittel  erscheint,  — ob  nicht  da  es  viel  zweckmässiger 
ist  den  Kopf  und  nicht  die  Füsse  zum  Vorliegen  zu  brin- 
gen, Bejahend  ist  im  richtigen  Vorgefühle  diese  Frage  von 
R i t g e n 3)  beantwortet  worden  und  wir  selbst  bezweifeln 
cs  keinen  Augenblick,  dafs  hierin  ein  durchaus  richtiges 
Verfahren  liegt,  wobei  wdr  aber  auch  nicht  im  geringsten 
die  Schwierigkeit  der  Sache  übersehen.  Als  Hauptein wurf 
wird  hier  immer  der  Umstand  gelten,  dafs  es  sich  voraus 
nie  mit  voller  Gewissheit  bestimmen  lässt,  ob  ein  Becken 
zur  Perforation  indicirt  oder  nicht,  und  dafs  sich  dieses  erst 
deutlich  im  Verlaufe  des  Geburtsgeschäftes  zeigt  ^ ferner 
kann  man  einwerfen,  dafs  man  durch  die  Wendung  auf  den 
Kopf  so  sehr  die  vorliandene  Wehenthätigkeit  verderben 
kann,  dafs  sie  nicht  mehr  hinreichen  wird  den  Kopf  zum  Ein- 
treten ln  das  Becken  zu  bringen,  und  dafs  folglich  auch  nicht 
einmahl  die  Möglichkeit  eines  Versuches  mit  der  Zange  übrig 
bleibt,  durch  welchen  Umstand  der  Geburtsfall  sich  so  stellt, 


i)  ibid.  p.  76  seq. 

a)  Ej.  Lehrbuch  der  Entbindungskunst  etc.  p.  209.  §.  3 16. 

3)  Ej,  Anzeigen  der  mechanischen  Hülfen  etc.  p.  354,  Punkt 
6 und  7.  — Auch  W.  Schmitt  (Ej.  Gesammelte  Schriften 
etc.  p.  345)  ist  dieser  Ansicht  nicht  fremd ! 
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dafs  entweder  die  Perforation  ohne  weiteres  gemacht  werden 
muss,  oder  doch  jetzt  erst  und  unter  sehr  erschwerenden  Um- 
ständen die  Wendung  auf  die  Füsse  zu  unternehmen  ist,  was 
alles  zu  umgehen  gewesen  wäre , sobald  man  die  Regel  be- 
folgt hätte,  bei  einem  stark  verengten  Becken  nie  auf  den 
Kopf  zu  wenden.  — Vieles  Wahre  liegt  allerdings  in  die- 
sen Ein  würfen,  doch  ist  dieses  Wahre  für  den  vorliegenden 
Fall  nur  scheinbar  nachtbeilig,  denn  nicht  übersehen 
kann  es  •werden,  dafs  man  von  keiner,  auch  nicht  von  der 
unbedeutendsten,  Operation  mit  voller  Gewissheit  einen 
glücklichen  Ausgang  verkünden  kann,  dafs  folglich  auch, 
wenn  dies  bei  der  Wendung  auf  den  Kopf  nicht  möglich 
ist,  diese  Operation  nur  das  Schicksal  aller  anderen  tbeilt. 
Wenn  man  aber  derjenigen  Operation,  für  welche  sich  die 
meiste  Wahrscheinlichkeit  eines  glücklichen  Ausganges  her- 
ausstellt,  das  Prädikat  einer  empfehlensw'erthen  und  des 
Vertrauens  würdigen  geben  will,  so  verdient  diese  Auszeich- 
nung gewiss  die,  unter  richtigen  Bedingungen  bei  Becken- 
enge  versuchte,  Wendung  auf  den  Kopf.  Auch  vergesse 
man  dabei  nicht,  dafs  eine  sehr  schwere  Zangenoperation 
an  dem  zuletzt  kommenden  Kopfe  für  das  Kind  eben  so 
verderblich  als  die  Perforation,  für  die  Mutter  aber  ent- 
schieden bedenklicher  ist,  und  dafs  unter  allen  geburtshülf- 
llcben  Operationen  die  traurigste  die  Perforation  eines  Kin- 
des ist,  dessen  Rumpf  schon  geboren  ward.  Wir  scheuen  uns 
demnach  keinesweges  unsere  bestimmteste  Meinung  dahin 
auszuspreeben,  dafs,  wenn  die  früher  schon  berührten  Be- 
dingungen vollständig  in  dem  Geburtsgeschäfte  vorhanden 
sind,  d.  h.  wenn  die  Ausführung  der  Operation  mit  Leich- 
tigkeit  zu  erwarten  ist,  wir  nur  bei  derjenigen  Becken- 
enge die  Wendung  eines  schlecht  gelagerten  Kindes  auf  den 
Kopf  zu  vermelden  haben,  wo  der  Kaiserschnitt  nothwen- 
dig  werden  wird,  sonst  aber  sie  überall  als  einen  heilsamen 
Kiinstact  zu  üben,  sie  aber  da  gewissenhaft  zu  meiden  ver- 
pflichtet sind,  wo  irgend  c i n e s der  als  conditio  sine 
qua  non  gestellten  Requisite  fehlt , d.  h.  wo  man  ln  der 
Bewerkstelligiing  der  Wendung  erhebliche  Schwierigkeiten 
zu  besiegen  haben  wird,  denn  wäre  dies  der  Fall,  so 
K il  i an’s  Ilaudbucli  I.  30 
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gellen  die  Vortheile  der  Operation  zum  grössten  Theil  ver- 
loren *).  — Sollten  daher  bei  der  Ausübung  der  Operation 
unvcrmiithet  grössere  Hindernisse  aufstossen,  deren  glück- 
liche Beseitigung  nicht  zu  holFen  ist,  so  soll  man  sogleich 
seinen  Vorsatz  ändern  und  statt  auf  den  Kopf  auf  die  Fasse 
wenden.  — 

Zum  Schlüsse  empfehlen  wir  es  noch  angelegentlich,  den 
Theil  unserer  Indication  ins  Besondere  zu  beherzigen,  wo 
wir  die  Operation  nur  bei  Vorliegen  der  Theile  des 

Rumpfes  für  angezeigt  anschen,  denn  von  ihm  hängt  im  We- 
sentlichen das  Gelingen  unseres  Handelns  ab;  und  ausschliess- 
lich einem  ganz  unverdienten  Glücke  würde  es  zuzuschreiben 
seyn,  wollte  man  Indicationen  befolgen,  wie  sie  Ri  t gen 
giebt'^),  — da  in  ihnen  sich  alle  Bedingungen  vollkommen 
vereiniget  finden,  um,  bei  dem  gewöhnlichen  Gange  der 
Dinge,  sowohl  einem  gewissenlosen  Treiben  der  Geburtshel- 
fer Eingang  zu  verschaffen,  als  wie  auch  die  Operation  selbst 
in  jeder  Hinsiclit  zu  gefährdene 

4.  Von  der  Operation. 

Die  Wendung  auf  den  Kopf  wird  auf  doppclie  Weise 
verrichtet,  entweder  durch  äussere  oder  durch  innere  Hand- 
griffe. Diese  beyden  Hauptmethoden  mit  ihren  Modifica- 
tionen  verdienen  eine  ausfülirlichere  Darstellung. 


1)  Verstehen  wir  Busch  in  seinen  Worten  recht  (1.  c.  p.  86.), 
dass  nehnilich  bei  dem  Grade  niässigcr  Beckenbeschränkung, 
welcher  die  Wendung  überhaupt  z u 1 ä s s t , die 
Wendung  auf  den  Kopf  der  Wendung  auf  die  Füsse  vorzu- 
ziehen sey,  — so  ist  seine  Ansicht  mit  der  unsrigen  und 
mit  derjenigen  W.  Schmitts  (I.  c.)  sehr  nahe  verwandt.  — 

2)  1.  c.  pag.  353.  ludic,  4»  wo  er  den  unbegreiflichen  Aussprach 
Ihut:  ,,lch  halte  es  sogar  b(  i hinreichender  Menge  von  Frucht- 
wasser für  besser , jede  Lage,  welche  nicht  Kopf- 
lage ist,  in  eine  solche  zu  verwandeln.^'  — Auch  pag. 
354.  Ind.  6. 
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A.  Operation  durch  äussere  Handgriffe. 

Als  Schöpfer  und  Ausbilder  dieser  Methode  gilt  mit 
allem  Rechte  TVigand^),  der  sich  durch  Einführung  der- 
selben in  die  geburtshülfliche  Praxis  als  treuester  J\aturbe- 
obachter  bewährt  hat,  denn  weiter  nichts  als  eine  Begün- 
stigung dessen,  was  die  Natur  selbst  sehr  häufig  zur  Ver- 
besserung ungünstiger  Lagen  einleitet,  ist  das  Verfahren: 
es  ist  eine  Begünstigung  der  S e 1 b s t w e n d u n g , 
denn  übereinstimmend  mit  Jörg  und  Busch  glauben  auch 
wir  fest , dass  unsere  äusseren  Handgriffe  auf  mechanischem 
Wege  nur  äiisserst  wenig  und  blos  auf  dynamischem  nützen 
und  namentlich  die  von  Busch  sehr  richtig  angenommene, 
erste  Art  der  S e Ib  s twe  n dun  g begünstigen.  Diese  Selbst- 
wendung kannte  übrigens  de  la  Motte  schon  sehr  gut, 
denn  eben  so  klar  und  deutlich  wie  diejenigen,  die  sich  für 
die  ersten  Beobachter  dieses  merkwürdigen  Vorganges  hal- 
ten , sagt  er  » — — je  suis  persuadc  par  plusieurs  expe^ 
»riences  que  V enfant  p€Ut  encore  pendant  les  douleurs  ^ 


1)  Wenn  Wigand  von  uns  Schöpfer  der  Methode  genannt 
wird  , so  haben  wir  hier  vorzugsweise  die  jetzige  Gestalt  der 
Methode  im  Auge  und  in  dieser  behält  Wigand  sein  gutes 
Recht.  — Dass  übrigens  schon  früher  äussere  Handgriffe 
zur  Besserung  der  Kindeslagc  versucht  und  glücklich  ver- 
sucht worden  sind,  ersieht  man  beim  J a c.  Hu  eff  (in  Ej 
Ein  schön  lustig  Trostbüchle  etc.  i554.  p 5o)  und  ganz  be- 
sonders beim  ScipioMercurio  in  der  Uebers.  seines  Buches 
von  Welsch  p.  3a i.,  wo  sehr  bestimmt  die  erforderlichen 
und  gar  nicht  zu  verwerfenden  Handgriffe  angegeben  werden. 
— Aus  den  lehrreichen  Mittheilungen  des  Dr.  Ph.  Fr.  von 
Sieb  old  in  v.  Siebold’s  Journal  Nr.  VI.  Stck,  3.  p.  687. 
seq.  erfahren  wir  auch,  dass  in  Japan  die  Geburtshelfer,  welche 
S a n - i (Gebären  Mann)  heissen  , durch  äussere  Mittel 
(p.  693)  und  namentlich  durch  Streichen  mit  beyden  Händen 
die  Kindeslage  zu  verbessern  verstehen.  — Die  Handgriffe 
sind  unter  den  Namen  von  Sei-tai,  Ambuk  und 
Auma  bekannt,  unter  denen  der  sechste  Handgriff,  da» 
A m b u k , der  wichtigste  ist.  — 

2)  Ej.  Traite  complet  des  Accouchemens  etc.  Liv.  III.  Chap, 
XLIV.  p.  541. 
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y>et  taut  qut  les  eaux  ne  s o nt  p as  pe  r c e'e  s , prcnclrc 
*la  Situation  qiiil  plait  a la  nature  de  hä  donner , et  que  ce 
y^nest  que  dans  ce  moment  que  Venfant  prend  la  Situation 
y*dans  la  quelle  il  doit  venir  au  mondctu  — und  wir  leben 
des  festen  Glaubens,  der  in  uns  durch  sehr  häufige  und  sehr 
genaue,  mit  unseren  Schülern  verfolgte,  Beobachtungen  re- 
ge geworden  ist,  dass  diese  Selhstwendung  etwas  sehr  ge- 
wöhnliches ist. 

Wir  richten  uns  diesemnach  so  ziemlich  allgemein  in  den 
Fällen,  wo  wir  durch  äussere  Hülfe  den  Kopf  herheizufüh- 
ren  beabsichtigen,  nach  den  W i g a n d’schen  Rathschlägen  und 
bemerken , als  etwas  Allgemeines  , von  ihnen : 1)  dass  die- 
selben in  e i n e m j e d e n Fa  11  e von  falscher  Kindeslage, 
wo  nicht  der  Kopf  vorausgeht,  zTT  versuchen  sind,  da  sich 
von  ihnen  der  grosse  Vortheil  rühmen  lässt,  dass  sie,  wenn 
sie  auch  nichts  helfen,  wenigstens  auch  nicht  das  geringste 
schaden,  und  eben  so  nicht  den  günstigen  Zeitpunkt  für  die 
Wendung  auf  die  Füsse  unbenutzt  vorübergehen  lassen, 
welches  grossen  Vortheiles  wegen  es  allerdings  sehr  rath- 
sam  wäre,  diese  Wendungsmethode  auch  den  Hebammen 
sehr  sorgsam  einzuüben,  welche,  Während  sie  zu  dem 
Geburtshelfer,  der  Vorsicht  wegen , schicken,  die- 
selbe mit  Schonung  Und  Vorsicht  ausüben  könnten;  2)  dass 
diese  Wendungsmethode  nur  so  lange  mit  Fug  und  Recht 
versucht  werden  kann,  als,  hei  dem  regelmässigen  Verlaufe 
der  Geburt,  die  Eyhäute  noch  unverletzt,  der  Muttermund 
noch  nicht  gänzlich  verschwunden  , auch  die  Blase  nicht 
springfertig  ist,  folglich  vom  Anbeginnen  des  Geburtsactes 
bis  beinahe  gegen  das  Ende  der  zweyten  Geburtsperiode; 
und  endlich  3)  dass  ausser  einem  gut  bereiteten,  aber  mög- 
lichst flachen  gewöhnlichen  Geburtslager  und  höchstens  noch 
einem  festgestopften , runden  Kanapee-Kissen  (einem  soge- 
nannten Roller)  oder  sonst  etwas  Aehnlichem,  keine  weiteren 
Vorbereitungen  Irgend  einer  Art  dazu  erJbrdcrlich  sind. 

Auf  dreifache  Weise  sucht  man  die  fragliche  Wen- 
dung zu  bewerkstelligen  und  zwar  entweder  durch  einfache 
kunstgerechte  Lag  erung  der  Krclssenden , oder  durch 
zweckdienliche  Manipulationen  oder  endlich  durch  ein 
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c o m b i n i r t e s V e r f t\  h r e n , was  wohl  am  häufigsten  ge- 
schieht^ und  worauf  man  auch  mit  allem  Rechte  den  mei- 
sten Werth  zu  legen  pflegt. 

Durch  blosse  kunstgerechte  Lage  gelingt  das  Einleiten 
des  Kopfes  eines  mit  der  Schulter , dem  oberen  Theile  des 
Rückens  etc.  vorliegenden  Rindes  eben  nicht  selten  und 
nicht  genug  kann  dieses  Mittel  anempfohlen  werden.  Am 
besten  wirken  die  Lagen  , wenn  man  sie  auf  einer  festge- 
stopften Matratze,  bei  möglichst  horizontaler  Lage  des  Kör- 
pers der  Kreissenden  und  bei  nur  sehr  massig  erhobenem 
Kopfe,  vornehmen  lässt.  Die  gewöhnlichsten  Lagen  sind  die 
Seitenlagen  der  Kreissenden,  die  selteneren  die  streng 
anempfohlenen  Rückenlagen,  deren  Nutzen  besonders 
bei  starkem  Hängebauche  oder  dem  äusserst  seltenen  Falle, 
wo  der  Kopf  auf  den  ramis  horizontalibus  ossiiim  puhis,  ohne 
eine  bedeutende  sackartige  Erweiterung  des  unteren  Segmen- 
tes, aufruht,  einleuchtend  ist.  — Wenn  aber  bei  einer  Schul- 
ter- oder  sonst  einer  passenden  Kindeslage  der  Kopf  auf 
einem  der  beyden  Darmbeine  aufliegt,  so  wird  man  hier  die 
Seitenlage  versuchen  lassen  müssen,  und  zwar  lässt  man  die 
Frau  gerade  auf  derjenigen  Seite  liegen,  wo  sich  der  Kopf  be- 
findet d.  h.  also,  wenn  der  Kopf  links  in  der  Seite  wäre,  legt 
sich  die  Frau  auf  die  linke  Körperhälfte  und  umgekehrt. 
Leicht  sieht  man  ein,  dass  hier  die  Kindeslage  dadurch  ge- 
bessert wird , dass  der  schwere  Stelss  des  Kindes  in  eine, 
der  früheren  entgegengesetzte  Seite  der  Krelsscnden  üült 
und  dadurch  den  Kopf  des  Kindes  zum  Hcrabglelten  auf 
der  schiefen  Fläche  des  Darmbeines  und  zum  Eintreten  in 
den  Beckeneingang  zwingt. 

Sicht  man,  nachdem  die  Frau  einige  Zeit  lang,  vielleicht 
eine  halbe  oder  eine  ganze  Stunde  lang,  auf  der  vorge- 
schriehenen  Seite  gelegen  hat,  keinen  Erfolg  von  der  Lage, 
so  lässt  man  die  Seite,  in  einer  w^  ehenfreien  Zeit,  wechseln, 
also  die  Kreissende  auf  die  Seite  sich  legen,  in  welcher  sich 
der  Kopf  nicht  befindet  und  lasst  nun  in  Absätzen  von  einer 
Viertelstunde  ungefähr,  mit  diesen  Lagen  alterniren. — Will 
man  noch  entschiedener  einwirken,  so  schiebt  man  unter  dieje- 
nige Stelle  des  Bauches  der  Kreissenden,  wo  der  Kopf  liegt,  ein 
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festgestopftes  rundes  Kissen  und  lasst,  während  einer 
Wehe,  die  Frau  gegen  dieses  Kissen  mit  dem  Bauche  an- 
und  etwas  abwärtsdrängen,  jedoch  nur  mit  einer  wohlberech- 
neten, nicht  aber  mit  einer  übermässigen,  auf  die  Uterin- 
thätigkeit  immer  schädlich  einwirkenden,  Kraft. — Dass  übri- 
gens allen  diesen  Lageverhesserungs-Versuchen  eine  genaue 
Untersuchung  und  Kenntniss  der  Kindeslage  vorausgehen 
muss,  versteht  sich  eben  so  sehr  von  seihst,  als  dass  man  über- 
all da,  wo  man  über  die  Lagerung  der  Frucht  nicht  ins 
Klare  kommen  kann,  was  bei  stehenden  Wassern  und  hoch 
oben  befindlichen  Kindestheilen  gar  leicht  geschehen  kann, 
als  wahrscheinlich  anzunehmen  berechtiget  ist,  dass  der 
Kopf  in  der  rechten  Mutterseite  sich  befindet,  und 
dass  mithin  die  Lage  auf  der  rechten  Seite  die  zuerst  vor- 
zuschlagcnde  seyn  wird. 

Die  äusserenManipulationen,  welche  am  besten 
in  denjenigen  Fällen  gelingen,  wo  1)  eine  verhältnissmässig 
geringere  Menge  von  Fruchtwasser  vorhanden  ist  / und  wo 
sich  2)  die  Kindestheile  äusserlich  mit  einiger  Deutlichkeit 
fühlen  lassen,  bestehen  in  folgenden  : Die  Kreissende  wird  in 
die  volle  E.ückenlage  gebracht  und  auf  den  ent h lösten 
Unterleib  die  eine  wohl  erwärmte  Hand  an  diejenige  Stelle 
desselben  flach  ausgesti’eckt  gelegt,  wo  der  Kopf  des  Rindes 
liegt,  die  andere  aber,  ebenfalls  gestreckt,  dortliin  gebracht, 
woSteiss  und  Rücken  liegen.  Gegen  das  Ende  einer  welien- 
freien  Zeit  wird  nun  mit  beyden  Händen  in  entgegengesetzter 
Richtung  gewirkt  so  zwar  dass',  während  die  eine  durch  Ab- 
wärts streichen  den  Kopf  gegen  den  Beckeneingang  zu  leiten 
sucht,  sich  die  andere , ebenfalls  durch  Streichen,  den  Steiss 
zu  erheben  bemüht.  Unerlässlich  ist  es  dabei,  dahin  zu  stre- 
ben, dass  der  von  beyden  Händen  dem  Kindeskörper  gegebene 
Impuls  sich  demselben  ganz  mittheile  und  nicht  etwa  nur  einen 
Theil  vorzugsweise  treffe,  denn  es  muss  der  ganze  Körper 
bewegt  werden,  sollen  die  Manipulationen  von  wahrem  Er- 
folge iieyn.  Am  besten  thut  man,  wenn  man  jeden  Versuch 
mit  diesen  Handgriffen,  in  deren  Ausübung  man  sich  übri- 
gens sehr  viel  Geschick  erwerben  kann  , so  lange  fortset/t, 
bis  die  eingetretene  Geburtsthätigkeit  den  Uterus  so  sehr  er- 
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härtet j di>ss  man  die  Kindcstheile  nicht  mehr  zu  unter- 
scheiden im  Stunde  ist.  — Liegt  der  Kopf  aber  auf  irgend 
einer  Stelle  des  Beckens^,  namentlich  aber  auf  den  liorizon» 
talen  Schaambeinästen  aiifgestämmt , so  muss  man,  ehe  man 
sich  bemüht  denselben  Iierabzustreichen  , ihn  zuerst  durch 
einen  kräftigen  Druck  mit  der  Hand  von  der  Stelle,  wo  er 
fest  liegt,  empor  drängen  und  in  die  Uterinhöhle  hin- 
einbewegen und  dann  erst  mit  der  Operation  fort- 
fahren. — Aeusserst  selten  ist  es,  dass  ein  einmaliger  Ver- 
such schon  hinreicht,  die  Lageveränderung  zu  bewirken, 
und  man  ist  berechtiget,  deren  so  viele  vorzunehmen,  als 
es  die  Zeit  und  die  Umstände  nur  immer  erlauben  , vor- 
ausgesetzt, dass  dieselben  mit  der  äussersten  Schonung  aus- 
geübt  werden  und  ohne  alle  nachtheilige  Einwirkung  auf  das 
Allgemeinbefinden  der  Rreissenden  bleiben. 

Läge  dem  Beckeneingange  der  Steiss  entschieden  näher, 
als  der  Kopf,  eine  Lage,  die  als  urspr  ü nglic  hc  Kindeslage 
und  namentlich  als  H üftlagc  (entgegengesetzt  der  Schul- 
terlage)  auf  das  bestimmteste  von  uns  beobachtet  worden 
ist , so  würde  es  der  Klugheit  angemessen  seyn,  auch  hier 
eine  Wendung  auf  den  Steiss  durch  äussere  Handgriffe  zu 
versuchen , von  welchen  mit  aller  Gewissheit  der  glück- 
lichste Erfolg  vorauszusagen  ist,  da  gemeinlich  die  Anstren- 
gungen des  Gebärorganes  allein  schon  hinreichen,  die  Bec- 
tification  zu  bewerkstelligen;  wenn  sie  aber  nicht  zulänglich 
seyn  sollten,  so  wird  wohl  die  passende  Seitentage  oder  höch- 
stens eine  leichte  Mithülfe  durch  zweckdieidichcs  Streichen 
der  Uterinwandungen  die  gewünschte  Veränderung  zu  be- 
werkstelligen im  Stande  seyn. 

Eine  weitere  Ausdehnung  aber  der  Sache  geben  wol- 
len, als  wir  es  gethan  haben  und  namentlich  so  weit  gehen, 
wie  es  von  Wigand,  im  Vorgefühle  grosser  Hoffnungen, 
geschehen  ist  , hiesse  der  guten  Sache  schaden  ; und  gäbe 
es  wirklich  so  viele  Quer- , Bauch- , Nacken-  und  sonstige 
Compendicn-Rindeslagen,  wie  cs  deren  in  der  Natur  nicht 
giebt,  so  würde  dennoch,  ausser  bei  den  obgedaclüen  Fällen 
in  keinem  anderen  die  Operation  nur  irgend  zulässig  seyn. 

Hält  man  sich  aber  streng  an  die  Kegel,  so  wollen  wir 
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unsere  jüngeren  Leser  versicliern  , dass  sich  mancher  ver- 
wickelte Fall  durch  diese  Methode  auf  das  glücklichste 
vereinfachen  und  namentlich  , dass  sich  alsdann , wenn  man 
auf  geschickte  Weise  eine  zweckmässige  Lagerung  der  Rreis- 
senden  und  die  gleichzeitige  Anwendung  der  belobten  Hand- 
griffe zu  vereinigen  weiss  — auf  eine  leichte , den- 
noch aber  höchst  wirksame  und  für  alle  Theile  gleich  viel 
versprechende  Weise,  Operationen  und  namentlich  Wen- 
dungen umgehen  lassen,  deren  Resultate  gar  leicht  nicht 
die  günstigsten  hätten  seyn  können. 

Schliesslich  haben  wir  noch  zu  bemerken,  dass  wenn  cs 
gelungen  ist , den  gewünschten  Rindestheil  herbeizuführen, 
und  dieser  eine  grosse  Neigung  zeigen  sollte , wdeder  zu- 
rückzugehen, was  sehr  häufig  beobachtet  wird,  utid  selbst 
auch  in  den  Fällen  vorkommt  , die  sonst  am  besten  dage- 
gen bewahrt  sind,  nehmlich  da,  wo  man,  durch  eine  La- 
geverbesserung des  ganzen  Rindeskörpers,  den  Eintritt  des 
Kopfes  veranlasst  hat:  man  ein  so  ziemlich  sicheres  Mittel 
den  eingeleiteten  Rindestheil  auf  dem  Beckeneingange  zu 
fixiren,  in  dem  künstlichen  Wasser  sprengen  hat 
wie  wir  solches  auch  schon  bei  den  Indicationen  zu  jener 
Operation  erwähnt  haben. 

B.  Operation  durch  innere  Handgriffe. 

Wenn  eines  Theiles  diese  Methode  die  eingreifendste 
und  zugleich  diejenige  ist,  durch  welche  eine  ungeschickte 
Hand  den  grössten  Schaden  stiften  kann,  weshalb  auch  nur 
der  erprobtere  feeburtshelfer  sich  an  sie  wagen  sollte,  so 
ist  sie  doch  auch  anderen  Theiles  die  bei  weitem  zuverläs- 
sigere und  hülfereichere , ja  sie  besitzt  diese  Eigenschaften 
in  so  hohem  Grade,  dass  man  von  ihr  sagen  kann,  sie  ver- 
sage niemals  ihre  Wirkung,  wenn  nur  die  erforderlichen 
Bedingungen  in  rechter  Art  vorhanden  sind.  Wie  jedes 
kräftigere  operative  Verfahren  die  strengsten  Ansprüche  auf 
Pünktlichkeit  in  der  Ausführung  und  in  der  Wahl  des  Zeit- 
punktes erheischt,  so  ist  es  auch  hier  der  Fall,  undaufbeydcs 
kann  man  nicht  Aufmerksamkeit  genug  verwenden,  weshalb 
xvir  liier  nochmals  alles  das  auf  das  soi'glichste  in  das  Gc-- 
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däclitnlss  zurückrufen , was  wir  über  das  Allgemeine  der 
Operation  in  den  einzelnen  Abschnitten  gesagt  haben  , und 
vorzugsweise  erinnern  wir  auch  daran,  dass  doch  Niemand, 
der  nicht  eines  sehr  gewissen  prognostischen  Blickes,  einer  rei- 
chen Erfahrung  und  einer  bewährten  Kunstfertigkeit  sicher  ist, 
es  wagen  möge , nach  abgeflossenen  Kindeswassern  an  die 
Operation  zu  gehen.  Wolil  kann  dieselbe  aueh  noch  nach  dem 
Risse  der  Eyhäute  gelingen , oft  ist  sie  gelungen  : doch  liegt 
für  den  jüngeren,  ungeübten  Mann  etwas  zu  Verwegenes 
in  einem  solchen  Beginnen. 

Es  gieht  hier  z w e y Operationsmethoden,  welche  ganz 
passend  nach  ihren  Begünstigern  und  vorzüglichen  Pfle- 
gern, benannt  werden,  nehmlich  1)  die  Methode  von  d’O  u- 
trepont  *)  und  2)  die  Methode  von  Busch  2). 

1)  Die  Methode  von  d’Outrepont.  Sie  entstand 
aus  der  Ansicht  dieses  würdigen  Vorstandes  des  Würzbur- 
ger Gehärhauses,  dass  man  nur  dann  dem  Kopf  eine  gewisse 
Solidität  und  Beständigkeit  in  seinem  bewirkten  Vorliegen 
geben  könne,  wenn  der  ganze  Kindeskörper  eine 
andere  Lage  erhalten  habe  d.  h.  wenn  inFolge  der  be- 
werkstelligten Lageveränderung  des  ganzen  Kindeskörpers  der 
Kopf  zum  untersten  und  vorausgehenden  Theil  geworden  sey. 
d’Outrepont  wirkt  demnach  nicht  unmittelbar  auf  den 
Kopf,  sondern  unmittelbar  auf  den  Kindeskörper  und  da- 
her nur  mittelbar  divd  jenen  ein.  Man  nennt  daher  auch  das 
d’Outr  ep  onf  sehe  Verfahren  die  Met  ho  d e der  m it- 
telbaren Einwirkung.  Ihre  Idee  liegt  zum  Theil  in 
dem  Ru  eff 'sehen  Ausspruche  y>Humeri  repellendi  ut  cadat 
caputis.  die  zeitgemässe  und  vollendete  Ausbildung  des  gan- 
zen Verfahrens  aber  ist  d’O  u t r e p o n t's  ausschliessliches 
Eigenthum,  welcher  übrigens  in  den  Levret’schen  ^pre- 
parationsv,  kein  ungünstiges  Vorbild  hätte  finden  können. 


1)  Ausführlich  beschrieben  in  seinen  Abhandlungen  und  Bcitiä" 
gen  p.  i5i  seq.  Auch  bei  Jungeiaus  p.  67  seq. 

2)  Ej.  Geburtshülfl.  Abhaudl.  etc,  p.  38.  — Ej.  Lehrbuch  etc- 
p.  53 1 seq. 
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Nach  unseren  Erfahrungen,  welche  dieser  Methode,  wie 
wir  später  sehen  werden,  sehr  das  Wort  sprechen,  handelt 
man  am  besten  in  jeder  Hinsicht  folgendcnnassen  : Man 

legt  die  Rreissende,  nachdem  man  alle  diejenigen  Vorberei- 
tungen getroffen  hat,  w^elche  zu  einer  Zangenentbindung 
noth wendig  werden  könnten,  und  deren  später  noch  Er- 
wähnung geschehen  soll,  auf  ein  Querbett,  lässt  ihr  die 
Schenkel  stark  gebogen  in  den  Knieen  halten  und  führt 
während  einer  Wehe,  nach  den  bereits  umständlich  aufge- 
stellten  Regeln,  die  conisch  gefaltete  Hand  ein  und  lenkt  sie 
gegen  die  dem  Kopfe  entgegengesetzte  Seite,  daher  auch 
mit  der  rechten  Hand  operirt  werden  muss,  wenn  der 
Kopf  rechts  liegt  und  umgekehrt.  Die  Eyhäute  werden 
nun  gesprengt,  die  Hand  dringt  vorwärts  und  erfasst  den 
vorliegenden  Kindestheil , mit  geübtem  Griffe , in  die  G a- 
bel  der  Hand,  d.  h.  so , dass  der  Daumen  gegen  die 
Vorderfläche,  die  übrigen  vier  Finger  aber  gegen  die  Rük- 
kcnfläche  des  Kindes  zu  liegen  kommen.  Sobald  man  si- 
cher den  Theil  auf  diese  Weise  ergriffen  hat,  hebt  man  ihn 
und  zwar  während  der  ersten  Dauer  einer  Welie 
und  bei  sorgfältigster  Unterstützung  des  Gebärorganes  von 
aussen,  mit  kräftigerem  Drucke  gegen  den  Fundus  utcri, 
vermeidet  dabei,  so  viel  wie  thunlich,  eine  jede  Friction 
des  Gebärorganes  und  erhebt  den  Kindestheil  so  lange, 
jedoch  unter  steter  Beachtung  der  äussersten  Vorsicht  und 
unter  Vermeidung  jeder  Gewalt , bis  man  fühlt,  dass  sich 
der  ganze  Kindeskörper  bewegt  und  der  Kopf, 
an  dieser  Bewegung  Theil  nehmend,  auf  den  Beckeneingang 
herabsinkt.  — Ist  dieses  erreicht,  so  zieht  man  die  Hand  zurück 
und  fasst , wenn  man  es  anders  für  nothwendig  eracliteii 
sollte,  den  Kopf  in  die  volle  Hand,  um  ihn  für  die  Zeit  einer 
Wehe  auf  dem  Beckeneingange  fixirt  zu  halten  Wäre  aber 


i)  Dass  man  bei  dem  Erfassen  des  Kopfes  und  dem  Fixiren  des- 
selben auf  dem  Beckeneingange  sehr  darauf  Bedacht  zu  neh- 
men hat,  dem  Kopfe  eine  Lage  mit  der  Scheitclfläche  vor- 
aus zu  geben  und  ungünstigere  Lagen  , wie  z.  B.  Gesichtsla- 
gen  zu  vermeiden^,  liegt  in  der  Natur  der  Sache.  Nicht  im- 
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dieser  hier  angegebene  Handgriff,  der,  sobald  er  mit  Kunst 
geübt  ist , nie  weder  für  Mutter  noch  für  Kind  naclithei- 
lig  wirkt,  nicht  ausreichend,  so  wii’d  es  gestattet  seyn , mit 
den  vier  Fingern  auf  des  Kindes  Rücken  emporzusteigen, 
jedoch  höchstens  nur  bis  auf  dessen  Mitte  und  denselben 
kräftig  in  die  entgegengesetzte  Seite  zu  drän- 
gen (ein  Handgriff  der  sehr  wirksam  ist) , zugleich  aber 
auch  denselben  massig  emporzuhebeln.  Hier  ist  es  aber  um 
so  mehr  Pflicht  sich  der  grössten  Pünktlichkeit  zu  beflcissi- 
gen,  da  diese  Operation  das  Gebärorgan  nicht  unbedeutend 
aiifregt  und  auch  nicht  in  ganz  so  kurzer  Zeit  zu  vollen- 
den ist,  als  die  erste. 

Ein  tieferes  Eindringen  der  Hand  in  das  Gebärorgan, 
wie  z.  B.  das  von  Flamant  gepriesene  Hinaufsteigen  der- 
selben bis  zu  dem  Steisse  oder  den  Unterextremitäten  und 
das  Emporziehen  des  Kindeskörpers  an  denselben  — wel- 
chem Verfahren  Busch  in  seinem  Lehrbuche  *),  unbe- 
greiflicher Weise,  immer  noch  einen  Platz  einräumt  — ist 
schlechterdings  als  etwas  völlig  Unstatthaftes  zu  verwerfen, 
denn  hier  lässt  sich,  wegen  des  mächtigen  dynamischen  Ein- 
flusses, der  doch  höher  anzuschlagen  ist,  als  bei  der  Wen- 
dung auf  die  Füsse  selbst,  nicht  das  Geringste  von  dem 
Ausgange  der  Operation,  auch  nur  mit  einiger  Wahrscliein- 
lichkeit,  angeben,  und  Billigung  kann  unmöglich  ein  Mittel 
finden,  welches  zur  Beseitigung  des  Geburtshindernisses  nicht 
das  einzige  ist,  dessen  Erfolg  lediglich  dem  Zufalle 
Preis  gegeben  ist,  und  dessen  Anwendung  nur  unter  den 
heftigsten  Schmerzen  der  Rreissenden  Und  grosser  Gefähr- 
dung der  Wehenkraft  statt  finden  kann,  ja  sogar  selbst  trotz 
allem  nicht  selten  dennoch  fehlschlägt. 

2)  Die  Methode  von  Busch.  Sie  ist  sowohl  in  ihrer 
Ausführung  wie  auch  in  ihrer  Einwirkung  die  viel  leich- 
tere, doch  aber  auch  dafür  die  minder  sichere,  indem  bei 


iner  aber  ist  man  Herr  dieses  Geschäftes  und  erzwingen  lässt 
sich  hier  nichts,  weshalb  der  Gebmtvshelfer  stets  wohl  thua 
wird  j flie  Winke  dei  Natur  sorgfältig  zu  beachten, 
i)  Ej.  Lehrbuch  der  GeLuitskuude  etc.  p.  535. 
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ihr  einzig  und  allein  nur  Herbeiführung  des  Kindeskopfes 
beabsichtiget  wird , auf  eine  gleiclizeitigc  Umwälzung  oder 
Lageveränderung  des  übrigen  Körpers  aber  nicht  die  ge- 
ringste Rücksicht  genommen  wird.  Wenn  man  nun  die  er- 
ste Methode  , diejenige  der  mittelbaren  Einwirkung  nannte, 
so  wird  man  das  Verfahren^  von  Busch,  wobei  der  Ge- 
burtshelfer unmittelbar  an  dem  Kopfe  selbst  zieht,  die 
Methode  der  unmittelbar  en  TV  endung^  als  Gegensatz 
der  ersten , sehr  passend  benennen  können. 

Die  Ausführung  der  Operation  beschränkt  sich  auf  fol- 
gendes: Die  Vorbereitungen  und  die  Lagerung  der  Kreissen- 
den werden  ganz  so,  wie  bei  der  Methode  d’O  u t rep  o nt’s, 
besorgt.  Man  wählt  ferner  die  Hand,  welche  der  Seite  der 
Mutter  entspricht,  wo  der  Kopf  nicht  liegt,  also,  wie 
früher,  die  rechte  Hand,  wenn  der  Kopf  rechts  liegt, 
und  umgekehrt  die  linke,  wenn  er  links  befindlich  ist. 
Die  Hand  führt  man  nach  den  bekannten  Regeln,  jedoch  hier 
im  Anfänge  einer  wehenfreien  Zeit  ein,  denn  es  liegt 
jetzt  im  Interesse  des  Operirenden  so  lange,  bis  er  mit  der 
Hand  durch  den  Muttermund  hindurchgegangen  und  in 
die  Nähe  des  Kopfes  gekommen  ist,  die  Blase  unverletzt  zu 
erhalten.  Sobald  aber  der  Geburtshelfer,  sorgfältig  darauf 
wachend,  dass  er  den  eben  bezeichneten  Zweck  nicht  ver- 
fehle, in  die  Nähe  des  Kindeskopfes  in  der  unteren  Region 
der  Uterinhöhle  angelangt  ist,  sprengt  er  die  Eyhäute, 
dringt  rasch  mit  der  Hand  in  den  Riss,  um  den  Abfluss  der 
Wasser  möglichst  zu  vermeiden,  geht  mit  den  vier  Fingern 
über  des  Kindes  Hinter  köpf  bis  an  den  Nacken  und  be- 
wegt nun,  indem  er  die  Hand  zurückzieht,  den  festgehal- 
tenen Kopf  gegen  den  Beckeneingang.  Den  freigebliebenen 
Daumen  benutzt  er,  theils  um  eine  etwa  in  die  Nähe  kom-» 
mende  Nabelschnur  , eine  Oberextremität  u.  dgh  seitwärts 
wegzudrängen  und  vor  Vorfall  zu  schützen , theils  aber 
auch , wie  wir  dies  ganz  besonders  anrathen , nachdem  wir 
den  besten  Nutzen  davon  gesehen  haben , zum  Anstämmen 
gegen  irgend  einen  der  vorliegenden  grösseren  Klndcsthclle 
und  zum  Emporheben  desselben  , wodurch  das  Einlclten 
des  Kopfes  selbst  um  sehr  vieles  erleichtert  wird. 
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Vergleiclit  man  beyde  Opcrationsmetboden  mit  einander, 
so  wird  man  an  Leyden  manches  finden,  wodurch  der  einen 
vor  der  anderen  ein  Vorzug  begründet  wird,  dagegen  aber 
auch  wieder  manches,  wodurch  die  eine  im  entschiedenen 
.Nachtheile  ist.  Während  man  nehrnlich  bei  der  Methode 
d’Outr  epont’s  mit  viel  mehr  Sicherheit  auf  einen  günstigen 
Erfolg  zählen  kann,  indem  sie  ihre  Wirkung  durch  eine 
Lageveränderung  des  ganzen  Rindeskörpers  erzielt,  zeich- 
net sich  das  Verfahren  von  Busch  durch  rascheren 
Erfolg,  grössere  Schonung  der  Mutter  wie  des  Kindes^ 
und  grössere  Bequemlichkeit  in  der  Vollfiihrung  aus.  Da- 
her passt  diese  auch  vorzugsweise  für  solche  Wendungsfälle, 
wo  1)  viel  Rindeswasser  da  ist,  2)  der  Rindestbeil  sehr 
hoch  steht,  und  3)  das  Rind  sehr  klein  ist,  also  namentlich 
beim  zweyten  Zwillingskinde;  die  erste  aber  für  solche 
Fälle,  wo  1)  wenig  Rindeswasser  sich  vorfindet,  2)  dieKin- 
deslheile  tiefer  in  dem  Beckeneingange  ruhen,  und  3)  das 
Rind  kräftig  entwickelt  ist. 

Man  ersieht  hieraus,  dass  sich  der  Geburtshelfer  wird 
gefasst  machen  müssen,  beyde  Methoden  in  der  Praxis  an- 
zuwenden, und  wenn  ihm  auch  gleich  eine  längere  und  reifere 
Erfahrung  belehren  wird,  dass  er  an  der  Methode  d’Ou- 
trepont’s  die  grössere  und  entschieden  kräftigere  Stütze 
hat,  so  wird  es  ihm  doch  nicht  möglich  seyn,  der  einen 
den  unbedingten  Vorzug  vor  der  anderen  zuzuerkennen. 

Zum  Schlüsse  w^ollen  wir  noch  bemerken,  dass  von  eini- 
gen, Schnaub  ert  in  seinem  sonst  sehr  dankenswerthen  Auf- 
sätze an  der  Spitze  ^),  der  vollständig  verwerfliche  Vorschlag  ge- 
macht worden  ist,  w^enn  die  Hand  des  Arztes  nicht  ausreicheu 
sollte  um  den  Ropf  gehörig  auf  den  Beckeneingang  e i n z u l e i - 
t e n,  sich  statt  ihrer  des  Hebels  zu  bedienen.  Das  Verfahren  da- 
bei ist  theils  von  Schnaub  ert,  theils  von  anderen  2),  und 
unter  ihnen  besonders  ausführlich,  jedoch  missbilligend,  von 


1)  Ej-  Bemerkungen  über  die  Wendung  auf  den  Kopf.  In  Sie- 
bolds  Lucina,  1811.  Bd.  VI.  Stück  3.  p.  349 
a)  Z.  B.  Ed.  Sieb  old  in  Maygrier’s  Uebersetzung  p.  l.5o. 

3)  Ej.  Gynäkologie  etc.  Tb.  Jt.  p.  3o8.  309. 
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Garns  3)  besc]irie])en  worden.  Wir  ii])orgeben  dn.sse!l>e  mit 
demseiheii  Rechte,  mit  welchem  w ir  spätcrliin  die  Beschr(*i])un^ 
der  Perforationsmethoden  von  D ei  sch  und  M i tt  e l ii  ä u - 
ser  verseil w'eigen  werden.  — Eben  so  unpassend  und  nacli- 
theilig  als  das  Einleiten  des  Kopfes  mittelst  des  Heliels  ist 
es,  den  durch  Manipulationen  zum  Vorliegen  gebrachten, 
aber  stets  noch  zurückweichenden  Kopf  mit  dem  Hebel  oder 
einem  Zangenblatte  f es th alten  zu  wollen,  wie  dies  z.  B. 
Wenzel*)  vorschiägt,  denn  einerseits  wird  es  nicht  ge- 
lingen mit  den  besagten  Instrumenten  die  Absicht  zu  errei- 
chen, und  andrerseits  lässt  man  durch  die  schmerzhaften 
und  zeitraubenden  Versuche  mit  unnützen  AVerkzeugen 
den  günstigen  /Zeitpunkt  für  die  hier  allein  helfende  Wen- 
dung auf  die  Fasse  vexstreichen. 


i)  Ej.  Ällgeni.  goburtshülfliche  Betrachtungen  etc.  p.  45* 
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